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MOTTO 
 
 ْنِهُِسفَْنِأب اَه اوُرِّيَُغي ًٰ َّتَح ٍمَْىِقب اَه ُرِّيَُغي َلَ َ َّاللَّ َِّنإ 
Sesungguhnya  Allah  tidak  akan  merubah  keadaan  sesuatu  kaum  sehingga 
mereka  merubah  keadaan  yang  ada  pada  diri  mereka  sendiri . 
(Q.S Ar Ra’d Ayat 11) 
 
Mulailah dari tempatmu berada, Gunakan yang kau punya, dan Lakukan 
yang kaubisa. 
(Arthur Ashe) 
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ABSTRAK 
Nur Rahmah MutiaArdzi. NIM 141221028. Hubungan antara Dukungan Sosial 
dengan Kesiapan Mental Berkarir Penyndang Disabilitas Daksa di Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. Skripsi . 
Jurusan Bimbingan Konseling Islam.Fakultas Ushuluddin dan Dakwah. Institut 
Agama Islam Negeri Surakarta, 2018.  
Mempunyai kekurangan dalam segi fisik akan mempengaruhi psikologis 
individu khususnya penyandang disabilitas daksa. Peran keluarga, masyarakat, 
teman bermain, dan lain-lain ikut andil dalam tahapan perkembangan psikologi 
individu penyandang disabilitas daksa tersebut. Hal tersebut juga berdampak pada 
salah satunya kesiapan mental berkarir mereka. Maka dari itu dukungan sosial 
menjadi sangat penting untuk membuat mereka menjadi individu yang produktif. 
Seperti pendapat  Centi (dalam Hapsari dan Primastuti, 2014: 67) menjelaskan 
dukungan social berpengaruh terhadap kesiapan mental berkarir seseorang. Oleh 
karena itu penulis ingin mengatahui hubungan antaradukungan sosial dengan 
kesiapan mental berkarir penyandang disabilitas daksa di BBRSBD Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta. 
Pendekatan penelitian ini menggunakan kuantitatif korelasional. Subjek 
dalam penelitian ini adalah 50 penerima manfaat. Sedangkan teknik pengambilan 
sampel menggunakan teknik total. Pengumpulan data menggunakan angket 
dukungan sosial dan kesiapan mental berkarir dengan alat ukur skala likert yang 
telah dimodifikasi dengan menghilangkan jawaban netral. Uji hipotesis dalam 
penelitian ini menggunakan analisis korelasi Product Moment dengan bantuan 
program Statistical Package for Social Sciences (SPSS) versi 19.0.  
Berdasarkan korelasi Product Moment dari Pearson, diperoleh rxy sebesar 
0,580 dengan signifikansi (2-tailed) p value sebesar 0,00 (p<0,01) artinya terdapat 
hubungan positif dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir, nilai rxy 
menunjukkan arah positif. Berarti dari koefisien korelasi tersebut dapat diuji 
dengan cara mengkonsultasikan pada r hitung dengan r table product moment 
untuk taraf signifikansi 5% dengan N=50 sebesar 0,278. Karena r hitung= 0,580 > 
r tabel= 0,278, maka dapat disimpulkan bahwa koefisien korelasi tersebut 
signifikan artinya terdapat hubungan positif dukungan sosial dengan kesiapan 
mental berkarir dan nilai rxy menunjukkan arah yang positif.  Hasil koefisien 
korelasi sebesar 0,580 dikonsultasikan pada kategori kuat, hal ini berdasarkan 
pada interpretasi angka korelasi. 
Kata kunci: Dukungan Sosial, Kesiapan Mental Berkarir. 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
A. Latar Belakang Masalah 
Pada dasarnya manusia adalah makhluk yang mobile dan  
kehilangan mobilitas fisik menjadi sebuah tantangan yang berat karena 
terdapat bagian tubuh yang sudah tidak dapat berfungsi lagi (Komardjaja, 
2010). Setiap manusia pasti mengharapkan memiliki tubuh yang sehat dan 
utuh tanpa kekurangan satu pun dari bagian tubuh. Situasi akan berbeda 
jika seseorang kehilangan salah satu anggota tubuhnya (Masduqi, 2010). 
Lusti (2010) menyatakan bahwa keterbatasan fisik dapat terjadi pada siapa 
saja, kapan saja, dimana saja dan dengan cara apa saja. Kehilangan fungsi 
salah satu anggota tubuh dapat disebabkan karena penyakit, kecelakaan 
ataupun factor genetic. 
Manusia juga memiliki berbagai macam kebutuhan yang harus 
dipenuhi dalam hidupnya. Kebutuhan terbentuk karna adanya kekurangan, 
baik kekurangan fisik, fisiologis maupun psikologis yang mendorong 
munculnya perilaku, kebutuhan ini dipengaruhi oleh beberapa factor dari 
lingkungan (Kritner & Kinicki, 2010). 
Berdasarkan Undang-undang No. 4 Tahun 1997 tentang 
penyandang cacat dan peraturan pemerintah (PP) No 43 tahun 1989 
tentang upaya peningkatan kesejahteraan sosial penyandang cacat, 
pemerintah telah memberi perhatian serius kepada kaum difabel. Secara 
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regulasi, keberpihakan tersebut juga diperkuat khususnya UU No. 13 
Tahun 2003 pasal 1 ayat 10 tentang kesempatan yang sama bagi disabilitas 
dalam segala aspek kehidupan dan penghidupan. Dari peraturan 
perundangan tersebut jelas termaksud bahwa perlunya kesempatan dan 
perlakuan dalam bekerja tidak hanya ditujukan bagi orang yang normal 
saja, tetapi juga bagi penyandang disabilitas atau tunadaksa. Walaupun 
pemerintah telah membuat peraturan perundangan tentang kesempatan 
kerja bagi penyandang disabilitas daksa namun sebanyak 90% perusahaan 
tidak membuka peluang kerja bagi penyandang tunadaksa dengan alasan 
bahwa persyaratan kerja membutuhkan karyawan yang sehat jasmani dan 
rohani. Selain itu perusahaan menganggap bahwa individu yang 
mengalami tunadaksa kurang produktif untuk perusahaan menganggap 
bahwa individu yang mengalami tuna daksa kurang produktif untuk 
perusahaan. Berbagai alasan tersebut yang membuat peluang bekerja untuk 
penyandang disabilitas daksa sangat terbatas. 
Menurut Koentjoro (2000), bahwa pada dasarnya penyandang 
disabilitas daksa umumnya memiliki rasa percaya diri yang rendah dan 
halite semakin membuat adanya hambatan-hambatan interpersonal. 
Ditambahkan oleh Hill dan Monks (Wrastari & Handadari, 2003), bahwa 
penyimpangan-penyimpangan pada seseorang aan menimbulkan masalah-
masalah yang berhubungan dengan penilaian diri dan sikap sosialnya. 
Oleh karena itu pada penyandang disabilitas daksa, dengan ketidak 
sempurnaan bagian tubuhnya akan menghambat perkembangan 
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kepribadian yang sehat. Pendapat lain mengemukakan bahwa akibat dari 
kecacatan yang dialami, penyandang disabilitas daksa seringkali 
mengalami masalah, baik dari segi emosi, sosial, dan karirnya (Damayanti 
& Rosiana, 2003). Dalam berkarir penyandang disabilitas daksa banyk 
mengalami ketidakyakinan, ketidak percayaan diri, tergantung akan orng 
lain, dan menjadi tidak produktif. Sebagian besar penyandang disabilitas 
daksa akan mengalami gangguan psikologis yang cenderung merasa malu, 
rendah diri dan sensitive serta memisahkan diri dari lingkungannya. 
Sebenarnya individu penyandang disabilitas daksa juga dapat melakukan 
pekerjaan apapun, sehingga mereka juga tetap mendapatkan tuntutan untuk 
memilih karir dan berkembang dalam suatu karir terntentu pada saat 
memasuki usia perkembangan dewasa awal. Masalah dalam aspek sosial 
pada pemenuhan tuntutan tugas perkemangan menjadi suatu hal yang perlu 
diperhatikan mengingat perlakuan individu lainnya dan peluang untuk 
dapat berkarir sangat berpengaruh dalam pemenuhan tuntutan tugas 
perkembangan dalam bidang pekerjaan nantinya. 
Bila ketunadaksaan terjaadi pada usia sangan muda, ketunadaksaan 
sangat menghambat usaha menguasai ketrampilan dan juga menghambat 
fungsi-fungsi aspek fisik, sosial, emosi, dan lain-lain (Soemantri,2006). 
Hal ini juga dapat menjadi masalah dalam pekerjaan yang menuntut 
penyandang tunadaksa untuk melakukan keterampiln yang melibatkan 
dalam dia berproses. Sehingga mempengaruhi penyandang disabilitas 
daksa dalam memandang kehidupan karirnya dimasa yang akan datang. 
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Selain itu juga masalah pada dukungan keluarga dan lingkungan 
terdekat para penyandang tuna daksa seperti orangtua dan teman sebaya 
mereka. Orang tua atau keluarga yang sering memperlakukan mereka 
dengan sikap terlalu melindungi misalnya dengan memenuhi segala 
keinginannya, melayani secara berlebihan, dan sebagainya. Hal tersebut 
menyebabkan para penyandang disabilitas daksa merasakan 
ketergantungan sehingga akan menghambat dalam dia berkarir, karena dia 
berfikir bahwa kebutuhannya sudah dilengkapi oleh orang lain (Soemantri, 
2006). Penyandang disabilitas daksa akan lebih percaya diri dengan 
kemampuannya. Lebih memiliki harapan, dan lebih optimis dalam mencari 
pekerjaan jika mendapat dukungan dari lingkungan keluarga untuk bisa 
mandiri dan mendapatkan kesempatan untuk bekerja. Semakin sedikit 
dukungan yang diberikan lingkungan keluarga untuk bisa mandiri , dan 
bekerja, maka kesempatan untuk merasakan keberhasilan dan penerimaan 
sosial akan semakin sedikit dan mereka akan merasa pesimis untuk 
memulai mandiri secara ekonomi dan mencari pekerjaan. Selin itu apabila 
orang tua menerima kondisi ketunaan mereka, maka mereka juga dapat 
menerima ketunadaksaan yang mereka miliki. Hal tersebut akan 
menyebabkan padangan mereka terhadap masa depan dalam hal karir akan 
lebih positif dan penuh harapan, mereka jadi lebih yakin akan control 
pribadi yang mereka miliki terhadap masa depannya dibidang karir. 
Sebaliknya apabila orang tua penyandang disabilitas daksa kurang atau 
tidak menerima kondisi ketunaan yangdialami maka penyandang 
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disabilitas daksa menjadi lebih pesimis terhadap masa depannya dibidang 
karir (Soemantri, 2006). 
Manusia adalah makhluk social yang saling membutuhkan antara 
satu dengan yang lainnya melalui sebuah interaksi. Interaksi dengan 
lingkungan dalam hubungan social mempunyai peran yang menentukan 
kepribadian seseorang. Maka dalam meningkatkan kesiapan mental 
berkarir penyandang disabilitas daksa di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta dibutuhkan adanya dukungan dari lingkungan sosialnya, seperti 
lingkungan keluarga, masyarakat, sekolah dan balai yang mereka tempati 
agar mereka merasa tidak berbeda dengan orang normal pada umumnya 
dan juga mereka bisa lebih percaya diri dengan kemampuan yang mereka 
miliki sehingga nantinya mereka siap hidup ditengah-tengah masyarakat 
dengan kemampuan yang mereka miliki untuk kesejahteraan hidupnya 
dimasa yang akan datang. Hal tersebut sesuai dengan pendapat Santrock 
(2007: 189) bahwa dukungan dari orang-orang disekitar termasuk kawan-
kawan sebaya dapat memberikan pengaruh yang penting bagi diri  
seseorang. Kemudian Sari (dalam Hapsari & Primastuti , 2014:66) juga 
menyebutkan bahwa dukungan dari lingkungan sekitar, seperti keluarga, 
sekolah, masyarakat dan teman sebaya membuat penyandang disabilitas 
percaya diri menunjukkan kemampunnya. 
Hasil penelitian Kusrini dan Prihartanti (2014: 138) menyebutkan 
bahwa dukungan social dari guru dan teman sebaya berperan penting 
dalam membangkitkan kondisi seseorang untuk lebih berprestasi dalam 
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belajar. Maka selain orangtua dan pengasuh, peran guru sebagai pengganti 
orangtua di sekolahan dan teman sebaya juga bisa mempengaruhi tinggi 
rendahnya prestasi seorang penerima manfaat/penyandang disabilitas 
daksa. 
Centi (dalam Hapsari dan Primastuti, 2014: 67) menjelaskan 
dukungan social berpengaruh terhadap kesiapan mental berkarir seseorang. 
Dengan demikian tinggi rendahnya kesiapan mental berkarir tergantung 
pada penerimaan masyarakat di lingkungan tempat tinggalnya. 
Berdasarkan uraian  diatas, peneliti tertarik untuk melihat apakah 
ada hubungan antara dukungan sosial dan kesiapan mental berkarir 
penyandang disabilitas daksa di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
B. Identifikasi Masalah 
Berdasarkan latar belakang masalah diatas, maka masalah yang 
teridentifikasi adalah: 
1. Beberapa penerima manfaat yang tidak memiliki komunikasi baik 
dengan orangtuanya. 
2. Sebagian penerima manfaat yang dijauhi oleh teman-temannya di kelas 
keterampilan karena kemampuannya yang kurang. 
3. Masih ditemukan beberapa penerima manfaat yang dipandang sebelah 
mata oleh masyarakat, karena persepsi masyarakat bahwa penyandang 
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disabilitas daksa tidak bisa melakukan aktivitas seperti orang normal 
pada umumnya. 
4. Beberapa penerima manfaat yang menangis saat diejek oleh temannya 
karena tidak memiliki kemampuan yang sama dengan teman yang 
lainnya. 
5. Sebagian penerima manfaat yang mudah putus asa dalam berlatih dan 
suka menunda dalam mengerjakan keterampilannya. 
C. Pembatasan Masalah 
Berdasarkan latar belakang dan identifikasi masalah yang telah 
dikemukakan, maka penulis membatasi masalah agar terarah pada 
hubungan antara dukungan social dengan kesiapan mental. 
D. Rumusan Masalah 
Berdasarkan pembatasan masalah tersebut, maka rumusan masalah 
penelitian yaitu adakah hubungan antara dukungan social dengan kesiapan 
mental berkarir penyandang disabilitas daksa di BBRSBD. Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta? 
E. Tujuan Penelitian 
Berdasrkan rumusan masalah diatas, makatujuan dari penelitian ini 
adalah untuk mengujiadakah hubungan antara dukungan social dengan 
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kesiapan mental berkarir penyandang disabilitas daksa di BBRSBD Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta. 
F. Manfaat Penelitian 
1. Manfaat Teoritis 
Secara teoritis penelitian diharapkan dapat memberikan khasanah 
baru keilmuan Bimbingan Konseling Islam dalam rangka membantu 
penyandang disabilitas daksa memahami dukungan social yang positif, 
sehingga mampu meningkatkan kesiapan mental berkarir penyandang 
disabilitas daksa. 
2. Makna Praktis 
Bagi pihak BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta, sebagai bahan 
tinjauan keilmuan di bidang bimbingan konseing islam, khususnya 
para konselor dapat membimbing dan memberikan perhatian secara 
spesifik terhadap penerima manfaat agar mereka mampu meningkatkan 
kesiapan mental berkarirnya.Bagi masyarakat, sebagai bahan informasi 
agar masyarakat lebih menghargai dan saling menerima kekurangan 
orang lain serta memberi dukungan yang positif sehingga mampu 
meningatkan kesiapan mental berkarir penyandang disabilitas daksa. 
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BAB II 
LANDASAN TEORI 
 
A. Kajian Teori 
1. Dukungan Sosial 
a. Pengertian dukungan sosial 
Menurut Rock (dalam Kumalasri dan Ahayani, 2012: 25) 
dukungan social merupakan salah satu fungsi ikatan social 
yang menggambarkan tingkat kualitas umum dari hubungan 
interpersonal. Jadi, individu yang mendapatkan dukungan dari 
lingkungan social menunjukkan bahwa terdapat hubungan 
interpersonal yang membuat individu merasa tenang, 
diperhtikan, dicintai sehingga merasakan betapa berharganya 
dirinya. 
Sarafino (dalam Indrawati dan Saputri, 2011: 69) 
mendefinisikan dukungn social sebagai perhatian, penghargaan 
dan pertolongan yang diterima dari oranglain atau suatu 
kelompok. Cohen dan Wills ( dalam Rulinda & Coralia, 2016: 
412) mendefinisikan dukungan sosialsebagaipertolongan dan 
dukungan yang diperoleh seseorang dari interaksinya dengan 
orang lain. 
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Sarason (dalam Ajami& Soeharto, 2014: 183) 
mengemukakan bahwa dukungan social adalah keberadaan, 
kesediaan, kepedulian dari orag-orang yang dapat diandalkan, 
menghargai dan menyayangi. Senada dengan pendapat 
Kuntjoro (dalam Aziz & Fatma, 2013: 150) bahwa dukungan 
social adalah keberadaan, esediaan, kepedulian umtuk memeri 
kenyamanan, perhatian, penghargaan atau menolong orang 
dengan sikap menerima kondisinya. 
Menurut Jhonson (dalam Indrawati dan Saputi, 2011: 69) 
dukungan social merupakan keberadaan orn lain yang dapat 
diandalkan untuk memberi bantuan, semangat, peneriman, dan 
perhatian, sehingga bisa meningktkn kesejahteraan hidup bagi 
individu yang bersangkutan. 
b. Aspek-Aspek Dukungan Sosial 
Taylor, Peplau dan Sears (dalam ping, 2016: 306) 
mengemukakan bahwa dukungan social dicirikan oleh 
perhatian emosi,  bantuan instrumental,  penyedia infomasi, 
atau pertolongan lainnya. 
Menurut Sarafino (dalam Maslihah, 2012: 25) dukungan 
social terdiri dari empat aspek, yaitu : 
1) Dukungan emosional 
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Dukungan ini melibatan ekspresi rasa empati dan 
perhatian terhadap individu, sehingga individu tersebut 
merasa yaman, dicintai dan diperhatikan. Dukungan ini 
mencakup perilaku seperti memberikan perhatian dan 
afeksi serta bersedia mendengrkan lebih kesah orang lain. 
2) Dukungn Penghargaan 
Dukungan ini melibatkan ekspresi berupa 
pernyataan setuju dan penilaian positif terhadap ide-
ide,perasaan dan prforma orang lain. 
3) Dukungan Instrumental 
Bentuk dukungan ini melibatkan bantuan langsung, 
misalnya yang berupa bantuan financial atau bantuan dalam 
mengerjakan tugas tertentu. 
4) Dukungan Informasi 
Dukungan bersifat informasi ini dapat berupa saran, 
pengarahan dan umpan balik tentang bgaimana cara 
memecahkan persoalan. 
5) Dukungan Jaringan Sosial 
Dukungan jaringan social ini diberikan dengan cara 
membuat kondisi dima seseorang menjadi bagian dari suatu 
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kelompok yang memiliki perasamaan minat dan aktivitas 
social. Dukungan jaringan social juga disebut sebagai 
dukungan persahabatan yang merupakan suatu interaksi 
social positif dengan orang lain. Dengan demikian  
memungkinkan individu untuk membagi minat, perhatian 
serta melakukan kegiatan secara bersama-sama. Dukungan 
semacam ini memungkinkan individu mendapat rasa aman, 
nyaman, merasa memiliki dan dimiliki dalam kelompok. 
c. Sumber Dukungan Sosial 
Sumber dukungan social merupakan hal terpenting untuk 
diketahui dan dipahami untuk mengetahui siapa saja yang bisa 
memberikan dukungan social kepada individu. Menurut Rook 
dan Dooley(dalam Saputra, 2014: 4) da dua sumber dukungan 
social, yaitu: 
1) Sumber natural 
Dukungan social yang natural diterima seseorang 
melalui iteraksi social dalam kehidupannya secara spontan 
dengan orang-orang yang berada di sekitarya, misalnya 
anggota keluarga, teman dekat atau relasi. Dukungan social 
ini bersifat nonformal. 
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2) Sumber Artifisial 
Dukungan social artificial adalah dukungan yang 
dirancang ke dalam kebutuhan primer seseorang, misalnya 
dukungan social akibat bencana alam melalui berbagai 
sumbangan social. 
Sumber dukungan social srtifisial. Adapun hal yang 
membedakan sebagai berikut: 
a) Keberadaan sumber dukungan social natural bersifat 
apa adanyatanpadibuat-buat, sehingga lebih mudah 
diperoeh dan bersifat spontan. 
b) Sumber dukungan social yang natural memiliki 
kesesuaian dengan norma yang berlaku tentang kapan 
sesuatu harus diberikan. 
c) Sumber dukungan social yang natural berasal dari 
hubungan yang telah lama berakar lama. 
d) Sumber dukungan social yang natural memiliki 
keragman dalam penyampaian dukungan social. 
e) Sumber dukungan social yang natural terbebas dari 
beban dan label psikologis. 
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Senada dengan pendapat Goetlib (dalam Maslihah) 
bahwa ada dua macam sumber hubungan dukungan 
social, yaitu hubungan non professional yakni 
bersumber dari orang-orang terdekat sperti teman 
sebaya, keluarga maupun relasi, serta hubungn 
professional yakni bersumber dari orang-orang yang 
ahli di bidangnya, sepertikonselor, psikiater, psikolog, 
dokter, maupun pengacara. 
d. Factor Terbentuknya Dukungan Sosial 
Menurut Myers (dalam Maslihah, 2011: 107) ada tiga 
factor penting terbentuknya dukungan social, diantaranya: 
1) Empati, yaitu turut merasaan kesusahan orang lain dengan 
tujuanmengantisipasi emosi dan motivasi tingkahlaku untuk 
mengurangi ksusahan dan meningkatkan kesejahteraan 
orang lain. 
2) Norma dan nilai social, yang berguna untuk membimbing 
individu untuk menjalankan kewajiban dalam 
kehidupannya. 
3) Pertukaran social, yaitu hubungan timbale balik perilaku 
sosialantara cinta, pelayanan, informasi. Keseimbangan 
dalam pertukaran akan menghasilkan hubungan 
interpersonal yang memuaskan.pengalaman akan 
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pertukaran secara timbale balik ini membuat individu lebih 
percaya bahwa orang lain akan menyediakan bantuan. 
Kaplan dan Saddock (dalam Aziz dan FAatma, 213: 151) 
berpendapat bahwa ada tiga factor terbetuknya dukungan 
social. Yaitu: 
1. Tindakan atau perbuatan 
Bentuk nyata dukungan social berupa tindakan yang 
diberikan oleh orang disekitar penyandang disabilitas 
daksa, baik keluarga, teman dan masyarakat. 
2. Aktivitas religious atau fisik 
Semakin bertambahnya usia, maka perasaan 
religiussemakin tinggi, oleh arena itu aktivitas religious 
dapat diberikan untuk mendekatkan diri kepada Tuhan. 
3. Interaksi atau bertukar pedapat 
Dukungan social dapat dilakukan dengan interaksi 
antara remaja atau orang-orang terdekat. Diharapkan 
dengan adanya interaksi dapat memberikan masukan, 
sehingga individu merasa diperhatikan oleh orang 
sekitarnya. 
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e. Dukungan Sosial Perspektif Islam 
Dukungan social merupakan salah satu bentuk solidarotas 
yang menunjukkan kasih sayang sesame umat manusia. 
Hakekat dan inti dari solidaritas islami adalah tolong menolong 
dalam kebaikan dan ketaqwan, saling menjamin, saling 
berlemah lembut, saling menasehati dalam kebenaran dan 
bersabar atasnya. Sebagaimana kita ketahui bahwa manusia 
adalah makhluk social, yang mana ia memerlukan yang lainnya 
dalam memenuhi kebutuhan-kebutuhan hidupnya. Setiap 
individu manusia diciptakan dengan kelebihan dan kekurangan 
masing-masing sehingga diperlukan kerjasama untuk saling 
melengkapi.  
Allah berfirman dalam Al-Qur’an surat Al-Maidah ayat 2 
yang berbunyi: 
 ًَلَع اُىنَواََعت َلََو ۖ ٰيَىْقَّتلاَو ِِّربْلا ًَلَع اُىنَواََعتَو
 َ َّاللَّ اُىقَّتاَو ۚ ِناَوْدُعْلاَو ِنْث ِْلْاۖ  ِ َاقِعْلا ُديِد َ  َ َّاللَّ َِّنإ  
Dan tolong-menolonglah kamu dalam (mengerjakan) 
kebajikan dan takwa, dan jangan tolong-menolong 
dalam berbuat dosa dan pelanggaran. Dan 
bertakwalah kamu kepada Allah, sesungguhnya Allah 
amat berat siksa-Nya. 
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2. Kesiapan Mental Berkarir 
a. Pengertian Kesiapan Mental Berkarir 
Menurut Ja’mal Makmur Asmani (2009:167) Kesiapan 
mental merupakan spirit batin dalam menjemput peluang, gigih 
dalam berproses, dan inovatif dalam melakukan 
pengembangan-pengembangan terus-menerus ditengah pusaran 
globalisasi yang berjalan dengan kecepatan tinggi.  
b. Aspek-aspek Kesiapan Mental Berkarir 
Menurut Waty Soemarto (1992:45-58) Ciri-ciri individu 
yang mempunyai kesiapan mental dalam berkarir yaitu: 
1.Dia berkemauan untuk bekerja keras. 
2. Berkeyakinan kuat atas kekuatan pribadi. 
3. Jujur dan bertanggung jawab. 
3. Ketahanan fisik yang kuat. 
4.  Tekun dan ulet dalam bekerja keras. 
5. Memiliki pemikiran yang kreatif. 
Kesiapan mental merupakan salah satu kecerdasan emosional 
yang ada pada diri individu. Dalam berkarir manusia 
membutuhkan kecerdasan emosional agar dalam berkomunikasi 
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dan membangun kerja bisa berjalan dengan baik. (Ja’mal Makmur 
Asmani, 2009:167) 
3. Penyandang Disabilitas Daksa 
a. Pengertian Disabilitas Daksa 
Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia, penyandang 
diartikan dengan orang yang menyandang (menderita) sesuatu. 
Sedangkan disabilitas merupakan kata bahasa Indonesia yang 
berasal dari kata serapan bahasa inggris disability (jamak: 
disabilities) yaang berarti cacat atau ketidakmampuan. 
Menurut Efendi (2001:114) secara etimologis gambaran 
seseorang yang diidentifikasikan mengalami disabilitas daksa 
adalah seseorang yang mengalami kesulitan mengoptimalkan 
fungsi anggota tubuh sebagai akibat dari luka, penyakit, 
pertumbuhan yang salah bentuk, dan akibatnya kemampuan 
untuk melakukan gerakan-gerakan tubuh tertentu menglami 
penurunan. 
Secara definitive pengertian kelainan fungsi anggota tubuh 
(disabilitas daksa) adalah ketidakmampuan anggota tubuh 
untuk melaksanakan fungsinya disebabkan oleh berkurangnya 
kemampuan anggota tubuh untuk meksanakan fungsi secara 
normal akibat luka, penyakit, atau perumbuhan yang tidak 
sempurna (Suroyo, 1977) sehingga untuk kepentingan 
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pembelajarannya perlu layanan secara khusus (Kneedler, 
1984). 
Disabilitas daksa dilihat darijenis dan karakteristiknya 
memiliki gradasi berbeda. Perbedaan berat ringannya gradasi 
kedisabilitasan daksaan, baik disabilitas daksa ortopedi maupun 
disabilitas daksa neurologis, berpengaruh pada layanan 
pendidikannya (Efendi, 2006:114). 
Menyimak keadaan fisik yang tampak pada penyandang 
disabilitas daksa ortopedi dan disabilitas daksa syaraf tidak 
terdapat perbedaan yang mencolok, sebab secara fisik kedua 
jenis anak disabilitas memiliki kesamaan, terutama pada 
fungsionalisasi anggota tubuh untuk melakukan mobilitas. 
Namun, apabil dicermati secara seksama sumber 
ketidakmampuan untuk memanfaatkan fungsi tubuhnya untuk 
beraktivitas atau mobilitas, akan tampak perbedaannya (Efendi, 
2006:114). 
Kondisi kedisabilitas daksaan dikaitkan dengan masalah 
ekonomi dapat dikelompokkan menjadi: 1) penderita disabilitas 
daksa hanya memerlukan pertolongan dalam penempatan pada 
pekerjan yang cocok, 2) penderita disabilitas daksa karena 
kelainannya sehingga memerlukan latihan kerja untuk dapat 
ditempatkan dalam jabatan-jabatan biasa, 3) penderita 
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disabilitas daksa setelah diberi pertolongan rehabilitasi dan 
latihan-latihan dapat dipekerjakan dengan perlindungan khusus, 
dan 4) penderita disabilitas daksa yang sedemikian beratnya 
sehingga memerlukan perawatan secara terus-menerus dan 
tidak mungkin dapat produktif (Efendi, 2006: 114). 
Menurut Efendi (2006:122-123) kondisi kelainan fungsi 
anggota tubuh atau disabilitas daksa dapat terjadi pada saat 
sebelum anak lahir, saat lahir, setelah lahir. Insiden kalinan 
fungsi anggota tubuh yang terjadi sebelum lahir atau ketika 
dalam kandungan diantaranya dikarenaka factor genetika dan 
kerusakan pada system syaraf pusat. Factor-faktor lain yng 
menyebabkan kelainan pada bayi selama dalam kandungan 
ialah: 1) anoxia prenatal, hal ini disebabkan pemisahan bayi 
dari placenta,penyakit anemia, kondisi jaantung yang gawat, 
shock,percobaan aborsi, 2) gangguan metabolism pada ibu, dan 
3)  factor rhesus. 
Menurut Efendi (2006:123) kondisi disabilitas daksa yang 
terjadi pada masa kelairan bayi di antaranya: 1) kesulitan saat 
persalinan persalinan karena letak bayi sungasang atau pinggul 
ibu terlalu kecil, 2) pendarahan pada otak pada saat kelahiran, 
3) kelahiran premature, dan 4) gangguan pada placenta yang 
dapat mengurangi oksigen sehingga mengakibatkan terjadinya 
anoxia. 
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Adapun kelainan fungsi anggota tubuh yang terjadi setelah 
lahir diantaranya: 1) factor penyakit, seperti radang selaput 
otak, radang otak, influenza, dipbteri, partusis dan lain-lain,2) 
factor kecelakaan, misalnya kecelakan lalu lintas, terkena 
benturan benda keras, terjatuh dari tempat yang berbahaya bagi 
tubuh, khususnya bagia kepala yang melindungi otak, 3) 
pertumbuhan tubuh/tulang yang tidak sempurna (Efendi, 
2006:123). 
Dari beberapa definisi diatas, dapat disimpulkan bahwa 
disabilitas daksa yaitu kelainan pada anggota tubuh yang 
berhubungan dengan fungsi otot, tulang dan sendi sehingga 
menyebabkan terganggunya komunikasi, koordinasi antara 
anggota tubuh, mobilisasi/pergerakan, adaptasi serta 
perkembangan keutuhan pribadinya. 
b. Perkembangan Kognitif Disabilitas 
 Menurut Efendi (2006: 125)  terjadi dari proses asimilasi 
dan akomodasi. Asimilasi adalah suatu proses dimana individu 
mlihat kenyataan lingkungan untuk mencocokan dengn 
pengertian yang sudah ada. Dengan kata lain, asimilasi berart 
integritas elemen-elemen dari luar terhadap struktur yang sudah 
lengkap pada organism. Akomdasi adalah proses dimana terjadi 
perubahan pada subyek agar bisa menyesuaikan terhadap objek 
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yang ada di luar dirinya, dan struktur kognitif yang sudah 
terbentuk dalam dri seseorang mengalami perubahan supaya 
sesuai dengan rangsang dari objeknya. Supaya proses-proses 
tersebut dapat berlangsung sebagaimana mestinya maka 
diperlukan, suatu lingkungan yang memberikan dukungan dan 
juga memberikan dorongan, dan individu yang memiliki 
anggota fisik dan biologis yang lengkap. Keduanya ini terjadi 
secara bersama-sama secara internal dan secara eksternal, baik 
dari diri individu maupun dari lingkungannya. Suatu kerusakan 
organic akan menyebabkan hambatan dalam perkembangan 
individu sehingga ia mengalami kesulitan untuk berkembang 
dari suatu tahapan berikutnya.  
c. Penyesuaian Sosial Disabilitas Daksa 
 Menurut Efendi (2006:131)  ragam karakteristik disabilitas 
daksa yang dialami oleh seseorang menyebabkan tumbuhnya 
berbagai kondisi kepribadiandan emosi. Meskipun demikian, 
kelainan kepribadian dan emosi tidak secara langsung 
diakibatkan karena ketunaannya, melainkan ditentukan oleh 
bagaimana seseorang itu berinteraksi dengan lingkungannya. 
 Menurut Efendi (2006:131) Sehubungan dengan itu, ada 
beberapa hal yang tidak menguntungkan bagi perkembangan 
kepribadian disabilitas daksa antara lain sebagai berikut: 
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1) Terhambatnya aktivitas normal sehingga menimbulkan 
perasaan frustasi. 
2) Timbulnya kekhawtiran orang tua yang berlebihan yang 
justru akan menghambat terhadapperkembngan kepribadian 
individu tersebut krena orang tua biassanya over protective. 
3) Perlakuan orang sekitar yang membedakan terhadap 
penyandang disabilitas daksa menyebaban individu tersebut 
merasa bahwa dirinya berbeda dengan orang lain. 
 Efek tidak langsung akibat ketunadaksaan yang dialami 
seseorang dapat menimbulkan sifat harga diri rendah, kurang 
percaya dri, kurang memiliki inisiatifatau mematikan 
kreativitasnya. Beberapa ahli yang mengadakan penelitian 
terhadap penyandang disabilitas daksa menyimpulkan bahwa 
hal yang seringkali tampak yaitu impulsive, ceapt lelah, 
gelisah, dan cepat masrah. Ada dugaan kondisi tersebut bisa 
jadi akibat dariketunaan atauketergangguan yang dialami 
individu tersebut karena dihindari oleh orang-orang 
disekitarnya (Efendi, 2006:131). 
 Menurut Efendi (2006: 132) hal lain yang menjadi problem 
penyesuaian penyandang disabilitas daksa adalah perasaan 
bahwa orang lain terlalu membesarkan ketidakmampuannya. 
Persepsi yang salah tentang kemampuan disabilitas daksa dapat 
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mengurangi kesempatan bagi disabilitas daksa berpartisipasi 
dilingkungannya. Ketiadaan kesempatan untuk berpartisipasi 
menyebabkan penyandang disabilitas daksa sukar untuk 
mengadakan penyesuaian social yang baik. Demikian juga 
sikap masyarakat, secara langsung atau tidak langsung 
memiliki pengaruh yang besar terhadap kondisi yang dialami 
penyandang disabilitas daksa. Sikap masyarakat terhadap 
disabilitas daksa seringkali bertentngan dengan penilaian 
penderita sendiri.konfrontasi antara sikap masyarakat dengan 
penilaian anak sendiri terhadap ketunaan, dalam mencari 
penyelesaiannya terdapat kemungkinan-kemungkinan sebagai 
berikut: 
1) Disabilitas daksa mungkin sekali menolak respon 
lingkungan terhadap dirinya. 
2) Mungkin pula penyandang disabilitas daksa meninggalkan 
ssama sekali penilaian terhadap dirinya, dan menganggap 
bahwarespons lingkungan itu benar. 
3) Atau mungkin pula penyandang disabilitas daksa mencari 
jalan tengah antara kedua respons diatas. 
d. Dampak Disabilitas Daksa 
 Sama seperti bentuk kelainan atau ketunaan yang lain, 
kelainan fungsi anggota tubuh atau disabilitas daksa yang 
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dialami seseorang memiliki konsekuensi atau akibat yang 
hamper serupa, terutama pada aspek kejiwaan penderita, baik 
berefek langsung maupun tidak langsung. Semua rangkaian 
problem kejiwaan yang dihadapi akibat kelainannya sama saja 
(Efendi, 2006:124). 
 Tidak dapat dipungkiri bahwa fungsi motorik dalam 
kehidupan manusia sangat penting terutama jika seseorang itu 
ingin mengatakan kontak dengan lingkungannya, baik 
lingkungan social maupun lingungan alam sekitarnya. Maka 
peranan motorik sebagai sarana yang dapat mengantarkan 
sseorang untuk melakukan aktivitas mampunyai posisi yang 
sangat strategis, di samping kesertaan indra yang lain. Dalam 
aplikasinya, baik dilakukan bersama-sama maupun sendiri-
sendiri. Oleh karena itu dengan terganggunya fungsi motorik 
sebagai akibat dari penyakit, kecelakaan atau bawaan sejak 
lahir akan berpengaruh terhadap keharmonisan indra yang lain 
dan pada gilirannya akan berpengaruh pada fungsi kejiwaannya 
(Efendi, 2006:124). 
B. Hasil Penelitian yang Relevan 
1. Amania W pada tahun 2013, mahasiswa Universitas Sebelas Maret, 
Program Studi Psikologi Fakultas Kedokteran. Dengan judul 
“Hubungan antara dukungan sosial dan efikasi diri dengan 
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kecemasan menghadapi dunia kerja pada penyandang tuna daksa”. 
Dari hasil penelitiannya Alat pengumpul data yang digunakan 
dalam penelitian ini adalah Skala Kecemasan Menghadapi Dunia 
Kerjadengan koefisien validitas sebesar 0,301 hingga 0,711 dan 
relibilitas alpha 0,910; Skala Dukungan Sosialdengan koefisien 
validitas 0,305 hingga 0,676 dan relibilitas alpha 0,926; 
SkalaEfikasi Diri dengan koefisien validitas 0,309 hingga 0,686 
danrelibilitas alpha 0,905. Teknik analisis data yang digunakan 
untuk mengujihipotesis pertama adalah analisis regresi linier 
berganda, selanjutnya untuk menguji hipotesis kedua dan ketiga 
digunakan analisis korelasi parsial.Dari hasil analisis regresi linier 
berganda diperoleh nilai koefisien korelasi (R) sebesar 0,648; 
p=0,000 (p<0,05) dan Fhitung 22,028 > Ftabel 3,148. Hasil tersebut 
menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 
dukungan sosialdan efikasi diri dengan kecemasan menghadapi 
dunia kerjapada penyandang tuna daksa. Secara parsial 
menunjukkan terdapat hubungan negatif yang signifikan antara 
dukungan sosial dengan kecemasan menghadapi dunia kerja pada 
penyandang tuna daksa dengan koefisien korelasi (r) sebesar -
0,183; serta terdapat hubungan negatif yang signifikan antara 
efikasi diri dengan kecemasan menghadapi dunia kerja pada 
penyandang tuna daksa yang ditunjukkan dengan koefisien korelasi 
(r) sebesar -0,518. 
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2. Vira Rachmiwanti, mahasiswa Universitas Sarjanawiyata 
Tamansiswa, yang berjudul “Hubungan antara dukungan sosial 
dengan kemandirian penyandang tuna daksa di pusat rehabilitasi 
terpadu penyandang cacat bantul”. Dari hasil analisisnya Penelitian 
ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara dukungan sosial 
dengan penyandang cacat fisik di pusat rehabilitasi penyandang 
cacat fisik, untuk mengetahui signifikansi dukungan sosial terhadap 
otonomi individu.penelitian diadakan di rehabilitasi cacat fisik 
yang subjek diambil dari 18-35 tahun dari 120 orang cacat fisik. 
untuk sekali lagi data, peneliti menggunakan kuesioner yang 
dihubungkan. sampel diambil dengan sampel purposive. metode 
analisis korelasi product moment diterapkan untuk menganalisis 
data dan diteliti 5% dari signifikansi. Hasil analisis data 
menunjukkan bahwa sosial mempunyai pengaruh yang signifikan 
terhadap individu otonom dengan nilai r = 0,399, (p> 0,05), juga 
memberikan pengaruh yang signifikan terhadapnya. nilai yang 
disesuaikan (R) sebesar 0,159 berarti bahwa 15,9% variasi individu 
otonomi dapat dijelaskan dengan variasi dukungan sosial. 
Sementara itu, 84,1% disebabkan oleh faktor lain. 
3. Sandi Utami tahun 2012, yang berjudul “Hubungan antara 
dukungan sosial dengan kepercayaan diri pada remaja penyandang 
tuna daksa di BBRSBD”. Teknik analisis data menggunakan teknik 
Pearson Product Moment. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
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hipotesis yang diajukan diterima bahwa ada hubungan positif yang 
sangat signifikan antara dukungan sosial dan penyesuaian pada 
remaja gangguan fisik di BBRSBD. Semakin tinggi dukungan 
sosial, semakin tinggi penyesuaian, semakin rendah dukungan 
sosial, semakin rendah penyesuaian remaja perusakan fisik di 
BBRSBD. Tingkat variabel dukungan sosial pada remaja gangguan 
fisik tinggi, ini ditunjukkan oleh RE dari 91,45 sementara RH 
adalah 72,5. Penyesuaian variabel tinggi ini ditunjukkan oleh RE 
sama dengan 96,14 sementara RH sama dengan 77,5. Sumbangan 
efektif dukungan sosial untuk penyesuaian adalah 62,3%, 
menunjukkan bahwa ada faktor lain yang mempengaruhi 
penyesuaian. 
C. Kerangka Berpikir 
Berdasarkan kajian teori penelitian, maka penelitian dapat 
merumuskan kerangka berpikir sebagai berikut: 
 
 
Penyandang disabilitas daksa yang tinggal di BBRSBD adalah 
mereka yang memiliki keterbatasan fisik. Ada yang dari lahir ataupun 
karena kecelakaan. Karena keterbatasan fisik tersebut maka gerakan 
yang mereka lakukan juga terbatas. Keterbatasan yang mereka alami 
akan membuat mereka merasa minder karena mereka tidak bisa 
Dukungan Sosial (X) Kesiapan Mental 
Berkarir Penyandang 
Disabilitas Daksa (Y) 
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melakukan aktivitas seperti orang normal pada umumnya. Karena itu, 
penyandang disabilitas daksa membutuhkan dukungan social untuk 
meyakinkan mererka bahwa mereka juga bisa melakukan yang orang 
normal lakukan. Salah satunya dalan hal karir. Dukungan social 
dibutuhkan salah satunya dalam hal kesiapan mental berkarir. Mereka 
butuh keyakinan bahwa mereka mampu untuk bekerja keras, 
mempunyai keyakinan kuat atas kekuatan pribadi, mampu Jujur dan 
bertanggung jawab. mempunyai ketahanan fisik yang kuat, tekun dan 
ulet dalam bekerja keras,memiliki pemikiran yang kreatif. 
Dari uraian di atas, peneliti berasumsi bahwa dukungan social 
berhubungan dengan kesiapan mental berkarir khususnya bagi 
penyandang disabilitas daksa. Dengan adanya gambaran pola 
hubungan antara dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir 
penyandang disabilitas daksa, diharakan dapat membantu peneliti 
dalam menjawab permasalahan penelitian. 
D. Hipotesis 
Hipotesis merupakan jawaban yang bersifat sementara terhadap 
permasalahan penelitian, sampai terbukti melalui data yang terkumpul 
(Arikunto, 2006:71). Jadi dalam penelitian ini perlu adanya pengujian 
hipotesis dengan data di lapangan untuk memperoleh jawaban atau 
kesimpulan ang pasti. 
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Berdasarkan kerangka berpikir, maka dirumuskan hipotesis sebagai 
berikut: 
1. Ho = tidak ada hubungan antara dukungan sosial dengan kesiapan 
mental berkarir penyandang disabilitas daksa di BBRSBD Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta. 
2. Ha = ada hubungan antara dukungan sosial dengan kesiapan 
mental berkarir penyandang disabilitas daksa di BBRSBD Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta. 
Semakin tinggi dukungan sosial maka kesiapan mental berkarir 
juga semakin tinggi, sebaliknya semakin rendah dukungan sosial 
maka kesiapan mental berkarir juga semakin rendah. 
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BAB III 
METODE PENELITIAN 
 
A. Jenis  Penelitian  
Peneitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif korelasionl. 
Pendekatan kuantitatif ini bertujuan untuk menjelaskan, meramalkan dan 
atau mengontrol fenomena sosial melalui pengukuran objektif dan analisis 
numeric atau analisis terhadap variasi angka-angka. Penelitian korelasi 
adalah penelitian yang dilakukan untuk mengetahui atau menguji  dua 
variable atau lebih, yaitu variable bebas danvariabel terikat. Tujuan 
penelitian kuantitatif korelasional ini untuk mendeteksi sejauh mana 
variable dukungan sosialnya dengan tingkat kesiapan mental berkarir. data 
yang digunakan dalam penelitian ini adalah data primer, yaitu data yang 
diperoleh langsung dari responden. 
B. Tempat Penelitian 
1. Tempat penelitian 
Penelitian ini dilakukan di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
Prof. Dr. Soeharso Surakarta, Jl. Tentara Jebres Surakarta. 
 
 
32 
 
2. Waktu Penelitian 
proses penelitian untuk mengumpulkan data akan dilaksanakan 
pada bulan Maret 2018-Selesai. 
C. Populasi dan Sampel 
Dalam penelitian kuantitatif, populasi adalah wilayah generalisasi 
yang terdiri atas: objek/ subjek yang mempunyai kuantitas dan 
karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan 
kemudian ditarik kesimpulannya (Sugiyono, 2017:80). Sehingga populasi 
pada penelitian ini adalah penerima manfaat penyandang disabilitas daksa 
di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta yang berjumlah 50 orang. 
Penelitian ini menggunakan teknik total. 
D. Teknik Pengumpulan Data 
Teknik pengumpulan data merupakan cara tempuh untuk mendapatkan 
berbagai data mengenai permasalahan yang sedang diteliti. Adapun teknik 
yang digunakan dalam penelitian ini adalah dengan : 
1. Angket 
Angket merupakan teknik pengumpulan data yang dilakukan 
dengan cara memberikan seperangkatpertanyaan atas pernyataan 
tertulis kepada responden untuk dijawabnya. Angket merupakan teknik 
pengumpulan data yang efisien bila peneliti tahu dengan pasti variable 
yang akan diukur dan tahu apa yang  bisa diharapkan dari responden. 
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Selain itu, angket juga cocok digunakan bila jumlah responden cukup 
besar dan tersebar di wilayah yang luas. Angket dapat berupa 
pertanyaan/pernyataan tertutup atau terbuka, dapat diberikan kepada 
responden secara langsung atau dikirim melalui pos, atau internet 
(Sugiyono, 2017:142). 
Angket dalam penelitian ini yaitu dengan skala likert dan diberikan 
kepada responden secara langsung untuk dijawab. Dan pertanyaan 
dalam angket penelitian ini yaitu dengan menggunakan pertanyaan 
tertutup. Dan responden cukup menjawab pertanyaan dengan 
memberikan tanda centang pada jawaban yang menurutnya sesuai 
dengan dirinya. angket dalam penelitian ini menggunakan metode 
berbentuk skala, yaitu dengan model skala likert. Skala likert 
digunkana untuk mengukur sikap, pendapat, dan persepsi seseorang 
atau sekelompok orang tentang fenomena social. Alasan penggunaan 
skala ini karena variable dukungan sosial merupakan aspek yang tidak 
dapat diukur secara langsung. Jawaban setiapitem instrument yang 
menggunakan skala likert mempunyai gradasi dari sangat positif 
sampai sangat negative. Adapun item instrument bisa bersifat positif 
(favourable) dan negative (unfvourable). Skala likert  merupakan skala 
5, namun pada penelitian ini menggunakan empat alternative jawaban 
yang sudah dimodifikasi dengan menghilangkan jawaban netral. 
Alasan peneliti menggunakan empat alternative jawaban tersebut 
adalah mmberikan ketegasan kepada subyek, sebab dengan 
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dihilangkan jawaban netral akan diperoleh jawab lebih pasti ke arah 
setuju atau tida setuju degan diri subyek. Empat alternative jawaban 
tersebut sebagai berikut: 
Item positif (favourable) 
1) Sangat Setuju (ss) diberi skor 4 
2) Setuju (s) diberik skor 3 
3) Tidak Setuju (TS) diberi skor 2 
4) Sangat Tidak Setuju (STS) diberi skor 1 
Item negative (unfavourable) 
1) Sangat Setuju (SS) diberi skor 1 
2) Setuju (S) diberi skor 2 
3) Tidak Setuju (TS) diberi skor 3 
4) Sangat Tidak Setuju (STS) diberiskor 4 
E. Instrumen Penelitian 
Instrument penelitian adalah suatu alat yang digunakan untuk 
mengukur fenomena alam maupun social yang diamati. Secara spesifik 
semua fenomena ini disebut variable penelitian (Sugiyono, 2017:102) 
Instrumen pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini 
adalah angket. Angket disini berisikan pertanyaan tertulis yang akan 
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diberikan kepada responden. Angket pada penelitian ini berisi tentang 
dukungan sosial dan kesiapan mental berkarir. 
Untuk menyusun instrument maka perlu di rumuskan definisi 
konseptual variable dan definisi operasional variable. 
a. Definisi konseptuaal variable 
Menurut prurwanto (2012: 91) definisi konseptual adalah definisi 
konsepsi penelitian mengenai sebuah variable.definifi konseptual 
erupakan definisi yang ditulis dan disusun oleh peneliti sendiri. Dalam 
penelitian initerdapat dua variable yaitu variable dan variable terikat. 
a) Variable bebas 
Pada penelitian ini ada variable bebas yakni dukungan sosial 
b) Variable terikat 
Variable terikat pada kasus ini yakni pada kesiapan mental berkarir. 
Secara teoritis dapat dijelaskan bahwa hubungan antar variable 
bersifat interaksi dimana (X) merupakan variable bebas (independent) 
yaitu dukungan sosial dan (Y) merupakan variable terikat (dependent) 
dukungan sosial. Berdasarkan keterangan tersebut. (X) yaitu dukungan 
sosial dapat mempengaruhi (Y) yaitu kesiapan mental berkarir.  
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b. Devinisi Operasional  
Menurut purwanto (2012: 93) definisi operasional adalah pertanyaan 
yang sangat jelas sehingga tidak menimbulkan kesalah pahaman 
penafsiran karena dapat diobservasi dan dibuktikan perilakunya. 
a) Dukungan Sosial  
Dukungan social merupakan keberadaan, kesediaan, kepedulian 
dari seseorang atau kelompok yang dapat diandalkan untuk 
memberikan perolongan, semagat, penerimaan, penghargaan, 
perhatian, dan kenymanan melalui interaksi sebgai gambaran 
kualitas umum dari hubungan interpersonalnya. 
Skala dukungan sosial disusun berdasarkan aspek dalam 
dukungan sosial yaitu bahwa ada lima aspek dukungan social yaitu 
dukungan emosional  berupa kasih sayang, perhatian, kepedulian, 
dan empati. Dukungan penghargaan mencakuppenilaian positif, 
semangat dan dorongan untuk maju. Dukungan instrumental 
mencakup bantuan langsung material dan non material. Dukungan 
informasi, berupa informasi, nasehat dan saran. Dukungan jaringan 
social mencakup berbagai minat dan aktivitas sosial positif dalam 
suatu kelompok. Beberapa aspek dukungan social tersebut terjadi 
dalam interaksi sehari-hari individumauun kelompok sebagai 
gambaran kualitas umum dari hubungan interpersonalnya. 
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Sumber dukungan sosial bisa didapatkan didapat dari berbagai 
kalangan, seperti keluarga, teman atau relasi, masyarakat dan orang-
orang yang ahli dibidangnya. 
Factor terbentuknya dukungan sosial yaitu adanya rasa empai 
dimana ikut merasakan apa yang dirasakan oleh orang lain yang 
tujuannya untuk mengantisipasi emsosi dan membatu individu yang 
mengalami masalah. Kemudian adanya norma agama dan nilaisosial 
yang berguna untuk memebimbing indvidu dalam menjalankan 
kewajiban dan tolog menoong dalam kehidupan social. Selanjutnya 
adanya pertukaran social berarti ubungan timbale balik dan erlaku 
social yang akan menghasilkan hubungan interpersonal yang 
memuaskan. 
Tabel 1. Instrumen Dukungan Sosial 
No Aspek Indikator Favourabel Unfavourabel 
1 Dukungan 
Emosional 
a. Kasih sayang 
b. Perhatian 
c. Kepedulian 
d. Empati 
2 
3 
7 
8 
1 
4 
5,6 
9 
2 Dukungan 
Penghargaan 
a. Penilaian 
positif 
b. Semangatdand
oronganuntuk 
11, 13 
15, 16 
10, 12 
14 
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maju. 
3 Dukungan 
Instrumental 
a. Bantuan 
langsung 
material. 
b. Bantuan 
langsung non-
material. 
17 
 
 
19, 21 
18 
 
 
20 
4 Dukungan 
Informasi 
a. Informasi. 
b. Nasehat. 
Saran 
22 
24 
26 
23 
25 
27 
5 Dukungan 
Jaringan 
Sosial 
a. Berbagi minat 
dalam suatu 
kelompok. 
b. Aktivitas 
sosial positif 
dalam suatu 
kelompok. 
28, 29 
 
 
31, 32 
30 
 
 
33 
    33 
 
b) Kesiapan Mental Berkarir 
kesiapan mental berkarir adalah kecerdasan emosional yang ada 
pada diri individu untuk menjemput peluang serta gigih dalam 
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berproses supaya seseorang dalam berkarir bisa berjalan dengan baik 
agar sesuai dengan harapan individu tersebut dan sesuai dengan 
harapan masyarakat. 
Tabel 2. Instrumen Kesiapan Mental Berkarir 
No Indikator Favourable Unfavourable Jumlah 
1. Mempunyai kemauan 
untuk bekerja keras. 
1,3,16 12,13,17 6 
2. Berkeyakinan keras 
atas kekuatan pribadi. 
2,14,19, 30, 
33, 35 
8,18,20,28, 
31,32, 34 
13 
3. Jujur dan bertanggung 
jawab. 
11,4,21 15,22,23 6 
4. Tekun dan ulet dalam 
bekerja keras. 
5,10,25 16,26,30 6 
5. Memiliki pemikiran 
yang kreatif. 
9,29,27 7,24 5 
    36 
 
Alat pengumpulan data dalam penlitian ini menggunakan dua skala 
yaitu skala dukungan sosial dan skala kesiapan mental berkarir. pada skala 
ini peneliti membuat pertanyaan yang berkaitan dengan indicator 
dukungan sosial . makadalam penelitian ini, indicator dukungan sosial 
mengarah pada teori dari ketentuan-ketentuan aspek-aspek dukungan 
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sosial yang dikembangkan oleh Sarafino sedangkan kesiapan mental 
berkarir mengarah pada teori Waty Soemarto. 
F. Uji Instrumen Penelitian 
Uji coba instrument merupakan kegiatn untuk mengetahui apakah 
instrument yang tersusun telah memenuhi syarat validitas dan reliabilitas 
memadai, untuk dipergunakan penelitian yang sesungguhnya, dalam 
penelitian ini item pernyataan yang digunakan adalah item pernyataan 
yang lolos dari uji validitas dan relibilitas.  
Kemudian data yang telah diperoleh dari pelaksanaan uji coba 
kemudian diolah secara statistic dengan menggunakan Ms. Exel untu 
mengetahui validitas reliabilitas pada masing-masing skala. 
Untuk itu item petanyaan yang telah dinyatakan tidak valid setelah 
diadakan pengujian tidak diganti karena item-item yang valid sudah 
mewakili indictor yang ada pada setiap variable, diantaranya yaitu : 
1. Uji Validitas 
Validitas adalah suatu ukuran yang menunjukkan tingkat 
kevaliditasan, suatu alat instrument dikatakan valid apabila mempunyai 
validitas yang tinggi. Validitas adalah keadaan yng menggambarkan 
tingkat instrument yang bersangkutan, mampu mengukur apa yang 
akan diukur (Arikunto, 1998:214). 
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Dalam penelitian ini digunakan vaiditas konstruk, yang bertolak 
dari konsep tentang teori. Jadiitem-item disusun berlandaskan 
penjabaran variable yang diangkat dari batasan teori-teori tertentu. 
Untuk mengetahui valid tidaknya butir analisis skor-skor yang ada 
pada butir korelasikan dengan skor total, kemudian dikostrukkan pada 
taraf signifikan 5%.. teknik yang digunkan dalam uji validitas ini 
adalah dengan menggunakan bantuan MS. Exel dan SPSS versi 19.0 
pada menu analize-correlate-bivariate. 
Selanjutnya nilai koreasi yang diperoleh dibandingkan dengan rtabel 
pada tingkat signifikansi 95% atau α= 0,05, dengan ketentuan jika rxy 
>rtabel berarti item (butir pernyataan)diktakan valid atau boleh dipakai, 
sebaliknya bila rxy<rtabel  maka butir pernyataan tersebut tidak valid.  
a. Variable Dukungan Sosial 
Instrument yang digunakan dalam angket dukungan sosial 
merupkan angket terpakai. Namun peneliti melakukan uji validitas 
ulang agar memperkuat data yang peneliti berikan kepada 
responden. Setelah dilakukan pengolahan data secara statistic 
dengan menggunakan Ms. Exel dan SPSS hasil keseluruhan 
variable dukungan sosial berjumlah 33 butir instrument. 
b. Variable Kesiapan Mental Berkarir 
Setelah dilakukan pengolahan data secara statistic dengan 
menggunakan Ms. Exel dan SPSS hasil keseluruhan variable 
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kesiapan mental berkarir yang berjumlah 36 butir instrument 
dinyatakan valid. 
2.  Uji Reliabilitas 
Uji reliabilitas menunjukkan pada satu pengertian bahwa 
instrument cukup dapat dipercaya sebagai alat pengumpul data. 
Instrument dikatakan reliable apabila menghasilkan data yang 
dipercaya. Dalam statistic SPSS uji reliabilitas dilakukan untuk 
mengetahui tingkat kekonsistenan angket yang digunakan oleh 
peneliti sehingga angket tersebut dapat dihandalkan walaupun 
penelitian diulang kembali dengan angket yang sama (Arikunto, 2006: 
178). 
kriteria pengambilan keputusan reliable atau tidak, jika nilai alpha 
lebih besar dari rtabel makaitem angket yang digunakan riliabel atau 
konsisten, sebaliknya jika nilai alpha lebih kecil dari rtabel, maka item 
angket tidak reliable atau konsisten. 
a) Variable Dukungan Sosial 
Setelah peneliti melakukan uji reliabilitas pada angket 
dukungan sosial yang sudah diuji validitas, dengan langkah 
awalnya peneliti memasukkan data dari angket dukungan sosial 
kedalam SPSS, lalu klik analize-scale-reliability scale. Setelah itu 
muncul kotak item, bagian model pilih alpha. Klik statisctic-
descriptive for-scale if item deleted-continue.  
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b) Variable Kesiapan Mental Berkarir 
Setelah peneliti melakukan uji reliabilitas pada angket 
kesiapan mental berkarir yang sudah diuji validitas, dengan 
langkah awalnya peneliti memasukkan data dari angket kesiapan 
mental berkarir kedalam SPSS, lalu klik analize-scale-reliability 
scale. Setelah itu muncul kotak item, bagian model pilih alpha. 
Klik statisctic-descriptive for-scale if item deleted-continue.  
G. Uji Prasyarat 
1. Uji Normalitas 
Sebelum data dianalisis lebih lanjut, terlebih dahulu dilakukan uji 
prasyarat statistic yaitu uji normalitas data. Uji normalitas data 
dilakukan untuk mengetahui apakah data dari masing-masing 
kelompok berdistribusi normal atau tidak. Uji normalitas pada 
penelitian ini menggunakan uji normalitas One SampleKolmogorov-
Smirnov dengan langkah-langkah dalam SPSS. Dasar pengambilan 
keputusan dalam uji normalitas yakni jika nilai signifikansi lebih besar 
dari 0,05 maka data tersebut berdistribusi normal.sebaliknya, jika nilai 
signifikasnsilebih kecil dari 0,05 maka data tersebut tidak berdistribusi 
normal. 
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2. Uji Linieritas 
Uji linieritas digunakan untuk mengetahui apakah data variable X 
(dukungan sosial) dan variable Y (kesiapan mental) memiliki 
hubungan linier atau tidak. Uji linieritas dilakukan dengan 
menggunakan uji anova dengan bantuan software pengolah data. Data 
dapat dikatakan linier apabila nilai sig  > 0,05 dan jika nilai sig < 0,05 
maka data tidak linier. 
3. Uji hipotesis 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara 
dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir. Sesuai dengan jenis 
penelitian ini yaitu penelitian korelasional yang bertujuan untuk 
menguji hipotesis tentang ada tidaknya hubungan antara variable, 
maka akan digunakan teknik korelasi product moment dengan bantuan 
software pengolah data.  
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Hasil analisis product moment akan memperoleh hasil koefisien 
korelasi sebesar (r) lemahnya hubungan (korelasi) akan 
dikonsultaasikan pada kategori berikut Sugiyono (2007): 
Tabel 3.  Interpretasi angka korelasi 
Besarnya Interpretasi angka Keterangan 
0 – 0,1990 Sangat lemah 
0,20 – 0,399 Lemah 
0,40 – 0,599 Sedang 
0,60 – 0,799 Kuat 
0,80 – 1,0 Sangat kuat 
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BAB IV 
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
 
A. Deskripsi Lokasi Penelitian 
1. Sejarah Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) 
Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
Sejarah berdirinya BBRSBD Prof.Dr.Soeharso Surakarta, diawali 
dengan sejarah pertumbuhan Rehabilitasi Cebtrum Prof.Dr.Soeharso 
Surakarta dalam hal ini tidak dapat dipisahkan dengan perjuangan 
Bangsa Indonesia. Semasa revolusi fisik tahun 1945-1950 banyak sekali 
rakyat, terutama pemuda pejuang yang cacat, diakibatkan oleh 
pertempuran dalam melawan penjajah untuk mempertahankan 
kemerdekaan Repoblik Indonesia. 
1) Berdirinya  BBRSBD pada tahun 1951 tidak terlepas dari situasi 
perang kemerdekaanuntuk mempertahankan kemerdekaan ( 1945 – 
1950 ), banyak para pejuang yang gugur dan menjadi cacat. 
2) Pada tahun 1946 Almarhum Dr. Soeharso dibantu oleh bapak  R. 
Soeroto  Rekso Pranoto  mulai  melakukan percobaan – percobaan  
pembuatan  kaki  tiruan yangdisebut prothese. 
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3) Pada  tahun  1947,   mulai   dibangun   asrama  untuk menampung 
para penderita cacat dalam memperoleh pelayanan prothese. 
4) Pada tahun 1948 kegiatan tersebut terus berkembang sehingga  
dibuat  bengkel  khususuntuk  pembuatan prothese. 
5) Pada tahun  1949,    mulai ada   gagasan untuk memberikan 
ketrampilan kerja(Vocational Training ), bagi para penderita cacat 
sebagai bekal untuk memperoleh  pekerjaan.Pada tanggal 28 
Agustus 1951 ,  berdirilah secara resmi “    Balai  Penderita Cacat  
“ atauRehabilitasi Centrum ( RC) yang pertama di Indonesia. 
6) Pada   tahun  1954 ,   Departemen   Sosial   RI  berdasarkan SK 
Mensos memberi nama 
7) Balai Pembangunan Penderita Cacat/ Lembaga Rehabilitasi 
Penderita Cacat ( LRPC )dengan tugas menangani pekerjaan di 
bidang seleksi dan pengasramaan, pendidikandan latihan kerja, 
serta pelayanan rehabilitasi sosial. 
8) Berdasarkan Kepres RI No : 022 / TK Tahun 1971, tanggal 29 Juni 
1971, memberikan penghargaan kepada almarhum Prof. Dr. 
Soeharso atas jasanya dalam merintis pekerjaan rehabilitasi 
sehingga nama RC ( Rehabilitasi Centrum ) menjadi RC 
(Rehabilitasi Centrum ) Prof. Dr. Soeharso. 
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9) Tahun 1976, berubah nama menjadi “ Lembaga     Penelitian 
Rehabilitasi PenderitaCacat Tubuh (LPRPCT) Prof. Dr. Soeharso”. 
10) Tahun 1982, berubah nama menjadi  “ Pusat  Rehabilitasi Penderita 
Cacat Tubuh (PRPCT ) Prof. Dr. Soeharso. 
11) Tahun 1994, berubah menjadi   “ Pusat Rehabilitasi Sosial 
BinaDaksa  ( PRSBD) Prof. Dr. Soeharso”. 
12) Terakhir hingga sekarang,  berdasarkan  Kepmensos  RI Nomor : 
55 / HUK / 2003terhitung mulai tanggal 23 Juli 2003 berubah 
menjadi    “ Balai    Besar   Rehabilitas Sosial Bina Daksa ( 
BBRSBD ) Prof. Dr. Soeharso”. 
2. Visi MisiBalai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa “PROF. DR. 
SOEHARSO” Surakarta 
1) Visi 
”Terwujudnya kemandirian dan kesejahteraan Orang 
DenganKecacatan Tubuh”. 
2) Misi 
a. Meningkatkan Rehabilitasi Sosial Secara profesional dan 
terpadu. 
b. Meningkatkan jangkauan pelayanan. 
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c. Meningkatkan dukungan dan partisipasi keluarga, masyarakat, 
instansi terkait maupun stakeholder. 
d. Melaksanakan kajian, menyiapkan standar pelayanan rehabilitas 
daksa. 
3. Tugas Pokok dan Fungsi 
1) Tugas pokok 
Kepala balai mempunyai tugas memimpin pelaksanaan 
tugas pokok  yaitu melaksanakan pelayanan dan rehabilitasi 
sosial,resosialisasi, penyaluran dan bimbingan lanjut bbagi 
penyandang disabilitas daksa agar mampu berperan dalam 
kehidupan bermasyarakat, rujukan nasional, pengkajian dan 
persiapan standart pelayanan, instansi terkait sesuai dengan 
peraturan perundang-undangan yang berlaku. 
2) Fungsi 
a. Pelaksaaan penyusunan rencana program serta evaluasi dan 
penyususnan laporan. 
b. Pelaksanaan regristasi, observasi identifikasi, 
penyelenggaraan asrama pemeliharaan serta penetapan 
diagnosa sosial, kecacatan serta perawatan medis 
c. pelaksanaan bimbingan sosial, mental,ketrampilan dan fisik. 
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d. Pelaksanaaan resosialisasi,penyaluran dan bimbingan lanjut. 
e. pemberian informasi dan avokasi 
f. pengkajian dan pengembangan standart rehabilitasi sosial. 
B. Hasil Uji Instrumen 
1. Uji Validitas 
 Peneliti menggunakan SPSS versi 19.0 untuk melakukan uji 
validitas data pada setiap pernyataan yang terdapat pada kuesioner 
penelitian.Peneliti membagi pernyataan menjadi dua bagian dalam 
kuesioner yaitu pernyataan tentang dukungan sosial (variabel X) dan 
kesiapan mental berkarir di BBRSBD Prof Dr. Soeharso Surakarta 
(variabel Y).Untuk variabel X terdapat  33 pernyataan yang digunakan. 
Output data program SPSS versi 19.0 untuk uji dapat dilihat sebagai 
berikut : 
Tabel 4. Hasil Uji Validitas Variabel X (Dukungan Sosial) 
No  R hitung R table Keterangan 
1 0,734 0,278 Valid 
2 0,867 0,278 Valid 
3 0,720 0,278 Valid 
4 0,814 0,278 Valid 
5 0,786 0,278 Valid 
6 0,726 0,278 Valid 
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7 0,770 0,278 Valid 
8 0,740 0,278 Valid 
9 0,771 0,278 Valid 
10 0,635 0,278 Valid 
11 0,717 0,278 Valid 
12 0,771 0,278 Valid 
13 0,781 0,278 Valid 
14 0,757 0,278  Valid 
15 0,747 0,278 Valid 
16 0,824 0,278 Valid 
17 0,729 0,278 Valid 
18 0,860 0,278 Valid 
19 0,682 0,278 Valid 
20 0.799 0,278 Valid 
21 0,744 0,278 Valid 
22 0,712 0,278 Valid 
23 0,710 0,278 Valid 
24 0,748 0,278 Valid 
25 0,741 0,278 Valid 
26 0,799 0,278 Valid 
27 0,781 0,278 Valid 
28 0,752 0,278 Valid 
29 0,805 0,278 Valid 
52 
 
30 0,727 0,278 Valid 
31 0,720 0,278 Valid 
32 0,701 0,278 Valid 
33 0,695 0,278 Valid 
JUMLAH   33 VALID 
 
Untuk mengetahui validitas butir pernyataan harus dibandingkan 
dengan rtabel. Adapun rumus untuk mengetahui nilai rtabel pada uji 
validitas yakni df = n - k, maka nilai df = 50 – 2 = 48 dengan taraf 
kesalahan 5%,  maka besar rtabel adalah 0.278. Jika rhitung positif dan 
rhitung> rtabel maka butir pernyataan tersebut valid.Dari tabel diatas 
dapat disimpulkan bahwa butir pernyataan pada variabel X (Dukungan 
Sosial) adalah valid dikarenakan nilai rhitung lebih besar daripada nilai 
rtabel yakni 0.278. 
Tabel 5. Hasil Uji Validitas Variabel Y (Kesiapan Mental 
Berkarir) 
No r item r 
tabel 
keterangan 
1 0,753 0,278 Valid 
2 0,818 0,278 Valid 
3 0,699 0,278 Valid 
4 0,786 0,278 Valid 
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5 0,817 0,278 Valid 
6 0,809 0,278 Valid 
7 0,807 0,278 Valid 
8 0,839 0,278 Valid 
9 0,830 0,278 Valid 
10 0,894 0,278 Valid 
11 0,909 0,278 Valid 
12 0,875 0,278 Valid 
13 0,899 0,278 Valid 
14 0,925 0,278 Valid 
15 0,921 0,278 Valid 
16 0,929 0,278 Valid 
17 0,913 0,278 Valid 
18 0,928 0,278 Valid 
19 0,896 0,278 Valid 
20 0,922 0,278 Valid 
21 0,890 0,278 Valid 
22 0,930 0,278 Valid 
23 0,848 0,278 Valid 
24 0,885 0,278 Valid 
25 0,875 0,278 Valid 
26 0,903 0,278 Valid 
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27 0,899 0,278 Valid 
28 0,908 0,278 Valid 
29 0,894 0,278 Valid 
30 0,932 0,278 Vlid 
31 0,855 0,278 Valid 
32 0,877 0,278 Valid 
33 0,902 0,278 Valid 
34 0,854 0,278 Valid 
35 0,850 0,278 Valid 
36 0,900 0,278 Valid 
JUMLAH   36 Valid 
 
Dari tabel diatas dapat disimpulkan bahwa butir pernyataan pada 
variabel Y (Kesiapan Mental Berkarir) adalah valid dikarenakan nilai 
rhitung lebih besar daripada nilai rtabel yakni 0.278. 
2. Uji Reliabilitas 
Tabel 6. Hasil Uji Reliabilitas Variabel X (Dukungan Sosial) 
 
 
 
Variabel Alpha 
Tingkat 
Koefisien 
Keterangan 
Dukungan Sosial 0.759 0.278 Reliabel 
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Dari langkah-langkah dengan menggunakan SPSS 19.0 ditemukan 
hasil alpha 0,759 dan Rtabel  nya yaitu 0,278. Melihat hasil dan kriteria 
bahwa untuk menjadi reliable alpha > rtabel, maka 0,759 > 0,278. Dari 
hasil tersebut angket yang dibuat oleh peneliti bersifat reliable. 
Tabel 7. Hasil Uji Reliabilitas Variabel Y (Kesiapan Mental 
Berkarir) 
Variabel Alpha 
Tingkat 
Koefisien 
Keterangan 
Kesiapan Mental 
Berkrir 
0.762 0.278 Reliabel 
 
Dari langkah-langkah menggunakan SPSS 19.0 tersebut ditemukan 
hasil alpha 0,762 dan Rtabel  nya yaitu 0,278. Melihat hasil dan kriteria 
bahwa untuk menjadi reliable alpha > rtabel, maka 0,762 > 0,278. Dari 
hasil tersebut angket yang dibuat oleh peneliti bersifat reliable. 
C. Hasil Uji Prasyarat 
1. Uji Normalitas 
Berdasarkan uji normalitas, statistic yang diperoleh dukungan 
sosial = 0,77 , sedangkan kesiapan mental berkarir = 0,267. Jika 
signifikansinya lebih besar dari 0,05 (p>0.05) berarti skor hasil tes 
tersebut memiliki distribusi yang normal. Pada tabel diatas dapat 
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diketahui bahwa test of  Normaity memperlihatkan bahwa signifikansi 
dukungan sosial = 0,77 dan kesiapan mental berkarir = 0.77, maka 
signifikansiny lebih besar dari 0.05 (p>0.05) berarti hasil tersebut 
menujukan bahwa dukungan sosial dan kesiapan mental berkarir 
memiliki distribusi yang normal.  
2. Uji Linieritas 
Pengujian linier bertujuan untukmengetahui apakah dua variable 
mempunyai hubungan yang liniersecarasigifikan atau tidak. Data yang 
baik seharusnya terdapat hubungan yang linier antara variable X dan 
variable Y.  
Uji linier dalam penelitian ini berdasar kepada melihiat niai 
signifikansi pada output SPSS. Jika nilai signifikansi lebih besar dari 
0,05, maka kesimpulannya adalah terdapat hubungan linier secara 
signifikan antara variable X dan variable Y. jika nila signifikansilebih 
besar dari 0,05, maka kesimpulannya adalah tidak terdapat hubungan 
linier antara variable X dan Y. 
Setelah melakukan olah data ditemukan bahwa nilai signifikansi 
yang diperoleh yaitu 0,557. Artinya bahwa nilai signifikansi yang 
didapat lebih besar dari 0,05 (0,557 > 0,05). Itu berarti bahwa terdapat 
hubungan yang linier antara variable dukungan sosial dan variable 
kesiapan mental berkarir. 
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3. Uji Hipotesis 
Pengujian hipotesis penelitian bertujuan untuk membuktikan 
kebenaran dari hipotesis yang diajukan. Adapun hipotesis yang 
diajukan dalam penelitian ini adalah terdapat hubungan yang 
signifikan antara dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir 
penyandang disabilitas daksa. Uji hipotesis dalam penelitian ini 
mengunakan teknik korelasi product moment  dengan bantuan 
program SPSS 19.0 for window. 
Tabel 8. Hasil Uji Hipotesis 
Variable rxy Signifikan Keterangan 
Dukungan Sosial 
dengan Kesiapan 
Mental Berkarir 
0,580 0,000 Terdapat 
Korelasi 
 
Berdasarkan korelasi Product Moment dari Pearson, diperoleh rxy 
sebesar 0,580 dengan signifikansi (2-tailed) p value sebesar 0,00 
(p<0,01) artinya terdapat hubungan positif dukungan sosial dengan 
kesiapan mental berkarir, nilai rxy menunjukkan arah positif. Berarti 
dari koefisien korelasi tersebut dapat diuji dengan cara 
mengkonsultasikan pada r hitung dengan r table product moment 
untuk taraf signifikansi 5% dengan N=50 sebesar 0,278. Karena r 
hitung= 0,580 > r tabel= 0,278, maka dapat disimpulkan bahwa 
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koefisien korelasi tersebut signifikan artinya terdapat hubungan positif 
dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir dan nilai rxy 
menunjukkan arah yang positif.  hasil koefisien korelasi sebesar 0,580 
dikonsultasikan pada kategori kuat, hal ini berdasarkan pada 
interpretasi angka korelasi. 
Sehingga hipotesis yang diajukan dalam penelitian ini yang 
berbunyi ada hubungan antara dukungan sosial dengan kesiapan 
mental berkarir penyandang disabilitas daksa di BBRSBD Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta diterima. Dengan kata lain terdapat hubungan 
yang positif dan signifikansi antara dukungan sosial dengan kesiapan 
mental berkarir penyandan disabilitas daksa di BBRSBD Prof Dr 
Soeharso Surakarta. 
D. Pembahasan 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui ada atau tidaknya 
hubungan dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir 
penyandang disabilitas daksa di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daka (BRSBD) Prof Dr. Soeharso Surakarta. 
Hasil penelitian ini diperoleh melalui angket. Angket dukungan 
sosial berjumlah 33 item dan angket kesiapan mental berkarir berjumlah 
36 item. Yang diberikan kepada sejumlah responden 50 dengan 
menggunaan skala likert serta memodisikasiya dengan menghilangkan 
jawaban netral agar jawaban yang diberikan lebih pasti.  
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Uji instrument dalam penelitian yaitu uji validitas dan uji 
reliabilitas. Hasil yang diperoleh dari uji validas bahwa angket dari 
kedua variabel tersebut dan berjumlah variabel X (33)  variabel Y (36) 
bersifat valid. Dan hasil dari uji reliabilitas yaitu Dari langkah-langkah 
dengan menggunakan SPSS 19.0 bahwa variabel dukungan sosial 
ditemukan hasil alpha 0,759 dan Rtabel  nya yaitu 0,278. Melihat hasil 
dan kriteria bahwa untuk menjadi reliable alpha > rtabel, maka 0,759 > 
0,278. Dari hasil tersebut angket yang dibuat oleh peneliti bersifat 
reliable. Sedangan untuk variabel kesiapan mental berkarir Dari 
langkah-langkah menggunakan SPSS 19.0 tersebut ditemukan hasil 
alpha 0,762 dan Rtabel  nya yaitu 0,278. Melihat hasil dan kriteria 
bahwa untuk menjadi reliable alpha > rtabel, maka 0,762 > 0,278. Dari 
hasil tersebut angket yang dibuat oleh peneliti bersifat reliable. 
Berdasarkan uji normalitas, statistic yang diperoleh dukungan 
sosial = 0,77 , sedangkan kesiapan mental berkarir = 0,267. Jika 
signifikansinya lebih besar dari 0,05 (p>0.05) berarti skor hasil tes 
tersebut memiliki distribusi yang normal. Pada tabel diatas dapat 
diketahui bahwa test of  Normaity memperlihatkan bahwa signifikansi 
dukungan sosial = 0,77 dan kesiapan mental berkarir = 0.77, maka 
signifikansiny lebih besar dari 0.05 (p>0.05) berarti hasil tersebut 
menujukan bahwa dukungan sosial dan kesiapan mental berkarir 
memiliki distribusi yang normal.  
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Uji linier dalam penelitian ini berdasar kepada melihiat niai 
signifikansi pada output SPSS. Jika nilai signifikansi lebih besar dari 
0,05, maka kesimpulannya adalah terdapat hubungan linier secara 
signifikan antara variable X dan variable Y. jika nila signifikansi lebih 
besar dari 0,05, maka kesimpulannya adalah tidak terdapat hubungan 
linier antara variable X dan Y. Setelah melakukan olah data 
ditemukan bahwa nilai signifikansi yang diperoleh yaitu 0,557. 
Artinya bahwa nilai signifikansi yang didapat lebih besar dari 0,05 
(0,557 > 0,05). Itu berarti bahwa terdapat hubungan yang linier antara 
variable dukungan sosial dan variable kesiapan mental berkarir.  
lalu hasil uji hipotesisnya yaitu Berdasarkan korelasi Product 
Moment dari Pearson, diperoleh rxy sebesar 0,580 dengan signifikansi 
(2-tailed) p value sebesar 0,00 (p<0,01) artinya terdapat hubungan 
positif dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir, nilai rxy 
menunjukkan arah positif. Berarti dari koefisien korelasi tersebut 
dapat diuji dengan cara mengkonsultasikan pada r hitung dengan r 
table product moment untuk taraf signifikansi 5% dengan N=50 
sebesar 0,278. Karena r hitung= 0,580 > r tabel= 0,278, maka dapat 
disimpulkan bahwa koefisien korelasi tersebut signifikan artinya 
terdapat hubungan positif dukungan sosial dengan kesiapan mental 
berkarir dan nilai rxy menunjukkan arah yang positif.  hasil koefisien 
korelasi sebesar 0,580 dikonsultasikan pada kategori kuat, hal ini 
berdasarkan pada interpretasi angka korelasi. Sehingga hipotesis yang 
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diajukan dalam penelitian ini yang berbunyi ada hubungan antara 
dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir penyandang 
disabilitas daksa di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta diterima. 
Dengan kata lain terdapat pengaruh yang positif dan signifikansi 
antara dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir penyandang 
disabilitas daksa di BBRSBD Prof Dr Soeharso Surakarta. 
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BAB V 
KESIMPULAN 
A. Kesimpulan 
Berdasarkan hasil analisis data dari pembahassan yang telah 
diuraikan pada bab sebelumnya, maka dapat ditarik kesimpulan bahwa 
tidak ada hubungan antara dukungan sosial dan kesiapan mental berkarir 
atau Ha diterima H0 ditolak. 
Berdasarkan korelasi Product Moment dari Pearson, diperoleh rxy 
sebesar 0,580 dengan signifikansi (2-tailed) p value sebesar 0,00 (p<0,01) 
artinya terdapat hubungan positif dukungan sosial dengan kesiapan mental 
berkarir, nilai rxy menunjukkan arah positif. Berarti dari koefisien korelasi 
tersebut dapat diuji dengan cara mengkonsultasikan pada r hitung dengan r 
table product moment untuk taraf signifikansi 5% dengan N=50 sebesar 
0,278. Karena r hitung= 0,580 > r tabel= 0,278, maka dapat disimpulkan 
bahwa koefisien korelasi tersebut signifikan artinya terdapat hubungan 
positif dukungan sosial dengan kesiapan mental berkarir dan nilai rxy 
menunjukkan arah yang positif.  hasil koefisien korelasi sebesar 0,580 
dikonsultasikan pada kategori kuat, hal ini berdasarkan pada interpretasi 
angka korelasi. Sehingga hipotesis yang diajukan dalam penelitian ini 
yang berbunyi ada hubungan antara dukungan sosial dengan kesiapan 
mental berkarir penyandang disabilitas daksa di BBRSBD Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta diterima. Dengan kata lain terdapat hubungan yang 
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positif dan signifikansi antara dukungan sosial dengan kesiapan mental 
berkarir penyandan disabilitas daksa di BBRSBD Prof Dr Soeharso 
Surakarta. 
B. Keterbatasan Penelitian 
Penulis menyadari bahwa dalam penulisan penelitian ini masih 
banyak kekurangan hambatan. Factor yang menjadi kendala dan hambatan 
dalam penelitian. Peneliti mengakui bahwa peneliti masih banyak 
kelemahan-kelemahan yang disadari oleh peneliti khususnya dalam 
penerjemahan berupa angka-angka ke dalam bentuk penjabaran 
diskripif,namun demikian penulis berusaha semaksimal mungkin untuk 
bisa menjadikan hasil analisis yang berupa angka-angka keistimewaan 
pada bidang metodologi. 
C. Saran 
Berdasarkan hasil penelitian pembahasan dan kesimpulan maka penulis 
mengemukakan beberapa saran, yaitu: 
1. Bagi para penyandang disabilitas daksa sebaiknya tidakperlu menyesali 
dengan keadaan yang sudah ditakdirkan dan lebih memfokuskan pada 
langkah-langkah demi masa depan serta percaya diri pada kelebihan 
yang ada pada dirinya. karena kesuksesan yang ada pada diri kita tidak 
semuanya berasal dari orang-orang disekitar kita. Kesusksesan dari diri 
kita berasal dari kemauan diri kita untuk memperbaiki kelemahan-
kelemahan kita.  
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2. Bagi pihak Balai Besar Rehabiltasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta, diharapkan tetap memberikan dukungannya 
kepada penyandang disabilitas daksa. 
3. Bagi peneliti selanjutnyadihapkan mampu mengembangkan penelitian 
dengan variabel yang serupa. Peneliti menyarankan untuk mencari 
variabel-variabel yang lain yang tidak diduga, juga memiliki hubungan 
dan kontribusi terhadap variabel kesiapan mental berkarir. Peneliti 
selanjutnya juga disarankan untuk lebih teliti dalam pembuatan item per 
indikator masing-masing indikator dan memiliki target jumlah item per 
indikator agar semua indikator dapat diwakili. 
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LAMPIRAN 
 
Lampiran 1. Angket 
Angket Dukungan Sosial 
No Pernyataan SS S TS STS 
1.  Pengasuh hanya sayang kepada anak-
anak tertentu 
    
2.  Teman-teman membantu saya tanpa 
pamrih. 
    
3.  Ketika saya melakukan kesalahan, 
keluarga mengingatkan saya. 
    
4.  Pengasuh membiarkan begitu saja ketika 
saya mengalami kegagalan. 
    
5.  Ketika saya berada dalam kondisi 
terpuruk, keluarga saya tidak 
memperdulikan saya. 
    
6.  Ketika saya mengalami masalah, teman-
teman menjauhi saya. 
    
7.  Teman-teman mau meluangan waktu 
untuk mendengarkan dan merespon 
curahan hati saya. 
    
8.  Teman-teman turut merasakan apa yang 
saya rasakan. 
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9.  Keluarga saya tidak mau memahami 
keadaan saya. 
    
10.  Teman-teman sering menyakiti hti saya 
dengan melontarkan kata-kata yang tidak 
enak didengar. 
    
11.  Keluarga saya selalu menghargai 
pendapat dan usaha saya. 
    
12.  Masyarakat mengacuhkan keberadaan 
saya. 
    
13.  Keluarga saya senantiasa memberikan 
ucapan selamat ketika saya bisa meraih 
sesustu yang saya inginkan. 
    
14.  Pengasuh jarang memberikan dukungan 
agar saya bisa bersemangatdalam 
menjalani kehidupn sehari-hari. 
    
15.  Keluarga senantiasa meyakinkan saya 
bahwa saya mampu menjalani hidup 
yang lebih baik. 
    
16.  Teman-teman senantiasa menghibur saya 
ketika saya sedih. 
    
17.  Teman-teman masih bersikap pelit 
padahal saya dalam keadaan terdesak. 
    
18.  Keluarga saya senantiasa memberikan     
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barag yang saya butuhkan. 
19.  Teman-teman mau meluangkan waktu 
untuk membantu pekerjan saya. 
    
20.  Guru saya mengacuhkan saya ketika saya 
mengalami kesulitan dalam belajar. 
    
21.  teman-teman elalu ada untuk saya.     
22.  Teman-teman senatiasa memberikan 
informasi penting berkenaan dengan 
sekolahan atau sasana 
    
23.  Teman-teman jarang ada yang mau 
mengajak sya untuk belajar kelompok 
    
24.  Ketika saya khilaf, guru saya selalu 
menasihati saya. 
    
25.  Ketika saya mengalami masalah, teman-
teman membiarkan saya encari solusi 
sendiri. 
    
26.  Pengasuh senantiasa mengarahkan saya 
kepada pemikiran yang positif. 
    
27.  Teman-teman memberikan masukan 
negative untuk menjatuhkan saya. 
    
28.  Saya dan teman teman berkumpul  untuk 
bertukar pikiran. 
    
29.  Saya dan teman-teman berkumpul     
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dalamsebuah kegiatan yang sesuai 
dengan minat kami. 
30.  Saya malas mengikuti organisasi atau 
ekstrakurikuler 
    
31.  Teman-teman senantiasa mengajak saya 
dalam kegiatan kelompok. 
    
32.  Saya dan teman-teman membuat grup di 
jejaring sosial (facebook, whatsapp, bbm, 
dll). 
    
33.  Saya jarang megikuti kegiatan sosial, 
sehingga saya kurang memiliki banyak 
teman. 
    
 
Angket Kesiapan Mental Berkarir 
No Pertanyaan SS S TS STS 
1. Saya mempunyai kemauan untuk terus berlatih sesuai 
dengan aktivitas yang saya tekuni saat ini. 
    
2. Saya yakin, saya mampu mengerjakan sesuatu yang positif 
meskipun fisik saya ada kekurangan. 
    
3. Saya selalu mencoba apabila saya gagal dalam mengerjakan 
sesuatu. 
    
4. Agar saya dapat berhasil dalam belajar keterampilan, saya     
72 
 
perlu membuat aturan belajar dan mematuhinya. 
5. Saya berusaha mempraktekkan penjelasan-penjelasan 
yang diberikan guru. 
    
6. Saya tekun dalam mempraktekan ilmu yang 
disampaikan oleh guru. 
    
7. Saya kurang yakin dengan kemampuan yang saya miliki.     
8. Saya kurang mempunyai pengetahuan sama sekali tentang 
bidang saya saat ini. 
    
9. Saya teliti dalam belajar.     
10. saya tidak takut untuk bertanya.     
11. Saya kurang mempunyai kemauan untuk berlatih      
12. Saya  takut untuk  mencoba lagi apabila saya gagal.     
13. Saya yakin saya bisa melakukan lebih dari yang saya 
fikirkan. 
    
14.. Saya takut bertanya kepada guru apabila saya kurang 
mengerti. 
    
15. Saya kurang teliti dalam praktik.     
16 Saya tetap semangat menjalani aktivitasku sehari-hari.     
17 Saya kurang tertarik mengikuti pelatihan di BBRSBD     
18 Saya kurang yakin bahwa saya bisa diandalkan.     
19 Saya yakin, saya bisa menjadi orang yang  hebat.     
20 Saya kurang percaya bahwa orang lain berfikir saya bisa     
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melakukan hal yang positif. 
21 saya orang yang bertanggung jawab.     
22 Saya merupakan pribadi yang kurang jujur.     
23 Saya pribadi yang kurang bertanggung jawab.     
24 Saya kurang yakin bahwa saya bisa berkarya.     
25 Saya adalah orang yang tekun dalam berlatih.     
26 Saya kurang tekun dalam berlatih.     
27 Saya senang membuat karya yang menarik dengan 
kemampuan saya.  
    
28 Saya kurang yakin orang lain menganggap saya bisa 
melakukan sesuatu 
    
29 Saya bisa melakukan apapun meskipun hal itu rumit.     
30 Saya kurang mempunyai kesabaran.     
31 Saya akan selalu berusaha.     
32 Cemooh orang-orang sekitar membuat saya down.     
33 Saya selalu memiliki harapan dalam hidup saya.     
34 Saya tidak memiliki harapan tentang masa depan saya     
35 Cemooh orang sekitar akan memacu semangat saya     
36 Saya tidak mau berusaha     
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Lampiran 2. Data Uji Validitas dan Reliabilitas 
Data Dukungan Sosial 
No ITEM 
1 
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Lampiran 3. Hasil Uji Instrument 
Hasil Uji Validitas Dukungan Sosial 
 
P1 Pearson Correlation .734
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P2 Pearson Correlation .867
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P3 Pearson Correlation .720
**
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4 4 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 4 3 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 4 3 4 3 3 
4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 4 4 4 4 2 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
3 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 
4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
 
 
77 
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P4 Pearson Correlation .814
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P5 Pearson Correlation .786
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P6 Pearson Correlation .726
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P7 Pearson Correlation .770
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P8 Pearson Correlation .740
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P9 Pearson Correlation .771
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P10 Pearson Correlation .635
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P11 Pearson Correlation .717
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P12 Pearson Correlation .771
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P13 Pearson Correlation .781
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P14 Pearson Correlation .757
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P15 Pearson Correlation .747
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
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N 50 
P16 Pearson Correlation .824
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P17 Pearson Correlation .729
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P18 Pearson Correlation .860
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P19 Pearson Correlation .682
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P20 Pearson Correlation .799
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P21 Pearson Correlation .744
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P22 Pearson Correlation .712
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P23 Pearson Correlation .710
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P24 Pearson Correlation .748
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P25 Pearson Correlation .741
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P26 Pearson Correlation .799
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P27 Pearson Correlation .781
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
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P28 Pearson Correlation .752
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P29 Pearson Correlation .805
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P30 Pearson Correlation .727
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P31 Pearson Correlation .720
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P32 Pearson Correlation .701
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P33 Pearson Correlation .685
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
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Hasil Uji Validitas Kesiapan Mental Berkarir 
 SKOR 
P1 Pearson Correlation .721
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P2 Pearson Correlation .767
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P3 Pearson Correlation .640
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P4 Pearson Correlation .746
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P5 Pearson Correlation .782
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P6 Pearson Correlation .778
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P7 Pearson Correlation .770
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P8 Pearson Correlation .807
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P9 Pearson Correlation .801
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P10 Pearson Correlation .873
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P11 Pearson Correlation .892
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P12 Pearson Correlation .891
**
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Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P13 Pearson Correlation .880
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P14 Pearson Correlation .911
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P15 Pearson Correlation .906
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P16 Pearson Correlation .914
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P17 Pearson Correlation .899
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P18 Pearson Correlation .912
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P19 Pearson Correlation .884
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P20 Pearson Correlation .892
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P21 Pearson Correlation .850
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P22 Pearson Correlation .900
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P23 Pearson Correlation .858
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P24 Pearson Correlation .858
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
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N 50 
P25 Pearson Correlation .847
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P26 Pearson Correlation .881
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P27 Pearson Correlation .875
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P28 Pearson Correlation .886
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P29 Pearson Correlation .871
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P30 Pearson Correlation .917
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P31 Pearson Correlation .887
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P32 Pearson Correlation .805
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P33 Pearson Correlation .834
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P34 Pearson Correlation .854
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P35 Pearson Correlation .850
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
P36 Pearson Correlation .900
**
 
Sig. (2-tailed) .000 
N 50 
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Hasil Uji Reliabilitas 
 
Hasil Uji Reliabilitas Dukungan Sosial 
 
 
Reliability Statistics 
Cronbach's 
Alpha N of Items 
.759 34 
 
Hasil Uji Reliabilitas Kesiapan Mental Berkarir 
 
 
 
 
 
 
 
Lampiran 4. Data Uji Prasyarat 
Data Dukungan Sosial 
Reliability Statistics 
Cronbach's 
Alpha N of Items 
.762 37 
NO ITEM 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
4 4 3 4 4 3 1 3 3 3 3 4 4 4 4 4 4 3 3 2 3 4 4 4 3 2 3 3 3 4 4 4 3 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 
4 3 4 3 4 3 3 4 3 2 3 2 3 3 3 2 4 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
4 4 4 4 4 4 1 4 4 3 4 3 3 4 3 2 4 4 2 3 3 2 4 3 4 4 4 2 3 2 4 3 4 
3 4 3 4 4 3 4 3 4 2 3 2 3 4 2 2 4 4 2 2 4 2 3 4 4 3 4 3 4 2 3 4 4 
4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 4 4 4 3 1 4 4 4 1 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 4 4 4 4 4 2 3 4 3 4 4 3 4 4 2 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 4 4 4 4 
4 3 3 4 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 4 3 3 3 4 4 3 
3 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 4 3 3 
4 4 3 4 4 4 2 4 4 3 4 4 4 3 3 2 4 3 4 2 3 3 4 4 4 3 3 3 3 3 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 2 2 2 3 3 3 2 2 3 2 2 2 3 3 2 2 3 
3 2 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 
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14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 
34 
35 
36 
37 
38 
39 
40 
41 
42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
50 
 
4 4 3 4 4 4 4 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 2 3 3 3 
3 3 3 4 4 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 4 3 3 3 1 4 2 3 3 4 2 3 3 4 2 3 3 4 
3 4 3 3 3 3 2 3 3 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
4 4 3 3 4 3 3 3 3 2 3 2 4 4 3 2 4 3 2 4 3 3 1 4 3 3 3 3 3 3 1 4 3 
3 4 4 3 4 3 3 4 4 2 4 2 3 4 3 2 3 2 3 2 4 2 4 3 4 2 3 3 4 2 4 3 4 
4 4 4 4 3 4 2 4 4 2 4 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 2 3 3 3 3 3 
4 4 4 4 4 3 2 4 3 2 3 3 4 4 4 2 4 4 4 4 3 3 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 
3 3 3 4 3 3 4 4 4 3 3 3 3 3 4 3 3 2 2 1 4 2 4 2 4 2 4 2 4 2 4 2 4 
4 4 3 4 4 3 2 3 3 3 3 2 4 4 3 2 3 3 3 3 3 2 4 4 4 3 4 3 3 2 4 4 4 
3 3 2 3 3 2 3 1 3 2 2 3 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
1 3 3 4 4 3 4 3 3 1 3 3 3 4 3 3 4 3 3 4 2 4 3 4 3 3 1 4 2 4 3 4 3 
3 3 4 3 4 3 2 3 3 2 3 3 2 3 3 2 2 2 2 4 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 
3 3 4 3 4 4 4 4 4 3 3 4 1 3 4 3 4 4 4 2 4 2 4 1 3 4 3 1 4 2 4 1 3 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
4 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 4 4 2 4 4 3 4 3 2 4 3 3 3 3 3 3 2 4 3 3 
4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
3 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 4 3 4 3 4 4 3 3 4 3 4 3 4 4 
4 4 3 4 4 3 1 3 3 3 3 4 4 4 4 4 4 3 3 2 3 4 4 4 3 2 3 3 3 4 4 4 3 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 3 2 
4 3 4 3 4 3 3 4 3 2 3 2 3 3 3 2 4 3 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
4 4 4 4 4 4 1 4 4 3 4 3 3 4 3 2 4 4 2 3 3 2 4 3 4 4 4 2 3 2 4 3 4 
3 4 3 4 4 3 4 3 4 2 3 2 3 4 2 2 4 4 2 2 4 2 3 4 4 3 4 3 4 2 3 4 4 
4 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 4 4 4 3 1 4 4 4 1 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 4 4 4 4 4 2 3 4 3 4 4 3 4 4 2 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 4 4 4 4 
4 3 3 4 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 4 3 3 3 4 4 3 
3 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 3 3 4 3 3 
4 4 3 4 4 4 2 4 4 3 4 4 4 3 3 2 4 3 4 2 3 3 4 4 4 3 3 3 3 3 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 2 2 2 2 3 3 3 2 2 3 2 2 2 3 3 2 2 3 
3 2 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 4 3 3 2 3 3 
4 4 3 4 4 4 4 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 2 3 3 3 
3 3 3 4 4 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 4 3 3 3 1 4 2 3 3 4 2 3 3 4 2 3 3 4 
3 4 3 3 3 3 2 3 3 4 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 
4 4 3 3 4 3 3 3 3 2 3 2 4 4 3 2 4 3 2 4 3 3 1 4 3 3 3 3 3 3 1 4 3 
3 4 4 3 4 3 3 4 4 2 4 2 3 4 3 2 3 2 3 2 4 2 4 3 4 2 3 3 4 2 4 3 4 
4 4 4 4 3 4 2 4 4 2 4 2 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 2 3 3 3 3 3 
4 4 4 4 4 3 2 4 3 2 3 3 4 4 4 2 4 4 4 4 3 3 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 
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Data Kesiapan Mental Berkarir 
NO ITEM 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 
34 
35 
36 
37 
38 
39 
40 
4 3 4 2 3 1 3 4 4 3 4 4 3 4 4 3 3 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 3 4 4 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 4 4 2 3 4 4 4 4 4 3 3 4 4 2 3 4 4 4 4 
4 2 3 2 3 2 3 3 3 3 2 2 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
3 3 3 3 3 2 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
4 3 4 2 4 4 4 2 4 4 3 4 4 4 4 4 2 2 3 4 3 4 4 4 4 4 4 2 2 3 4 3 4 4 4 4 
4 3 4 4 2 3 4 2 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 3 4 3 4 4 4 4 3 3 4 4 3 4 3 
4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 1 4 1 4 4 4 4 4 4 4 4 1 4 1 4 4 4 
4 3 3 3 2 1 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 4 3 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 
4 3 3 3 3 2 3 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 3 2 3 4 2 3 4 4 4 3 4 3 2 3 4 2 3 4 4 
4 3 4 3 2 4 4 3 4 4 4 4 3 4 4 3 3 3 2 3 4 3 3 4 3 4 3 3 3 2 3 4 3 3 4 3 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 
4 3 4 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 4 3 3 2 4 3 4 4 3 3 3 4 3 3 2 4 3 4 
4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 2 4 3 4 4 3 3 3 3 3 3 2 4 3 4 4 3 
4 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 
4 4 4 3 2 1 4 2 4 4 4 3 3 4 4 4 4 3 1 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 1 4 4 3 4 4 4 
4 3 3 3 3 2 3 2 3 4 3 3 3 4 4 3 4 3 3 3 4 2 3 3 1 4 3 4 3 3 3 4 2 3 3 1 
4 2 3 2 2 2 4 3 4 4 2 3 4 4 3 3 4 2 3 3 4 2 3 3 3 3 3 4 2 3 3 4 2 3 3 3 
3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 4 4 4 3 3 2 3 3 3 3 3 4 4 4 3 3 2 3 3 3 3 3 4 
4 4 4 2 2 2 4 2 4 4 4 2 4 4 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 4 
4 4 3 3 3 4 3 3 4 4 4 4 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
3 4 4 3 1 1 3 1 4 3 3 3 3 4 3 2 2 2 2 2 4 3 4 4 3 3 2 2 2 2 2 4 3 4 4 3 
4 3 4 4 4 1 3 3 3 4 4 3 3 4 4 4 3 3 1 3 1 4 4 3 4 4 4 3 3 1 3 1 4 4 3 4 
3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 2 4 4 3 3 2 3 3 4 4 4 2 4 4 3 3 2 3 3 4 
4 4 3 2 3 3 3 4 3 3 1 3 2 3 3 3 4 4 2 4 3 2 3 3 3 3 3 4 4 2 4 3 2 3 3 3 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 2 2 3 2 3 2 2 3 2 3 3 2 2 3 2 3 2 2 3 2 3 
4 3 3 3 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 3 3 3 2 3 3 3 3 
4 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 4 4 4 3 4 3 3 4 4 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 3 4 4 
4 3 4 2 3 1 3 4 4 3 4 4 3 4 4 3 3 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 3 4 4 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 3 3 4 4 2 3 4 4 4 4 4 3 3 4 4 2 3 4 4 4 4 
4 2 3 2 3 2 3 3 3 3 2 2 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
3 3 3 3 3 2 3 3 4 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 
4 3 4 2 4 4 4 2 4 4 3 4 4 4 4 4 2 2 3 4 3 4 4 4 4 4 4 2 2 3 4 3 4 4 4 4 
4 3 4 4 2 3 4 2 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 3 4 3 4 4 4 4 3 3 4 4 3 4 3 
4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 1 4 1 4 4 4 4 4 4 4 4 1 4 1 4 4 4 
4 3 3 3 2 1 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 4 3 4 4 4 
3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 
4 3 3 3 3 2 3 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 3 2 3 4 2 3 4 4 4 3 4 3 2 3 4 2 3 4 4 
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41 
42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
50 
 
4 3 4 3 2 4 4 3 4 4 4 4 3 4 4 3 3 3 2 3 4 3 3 4 3 4 3 3 3 2 3 4 3 3 4 3 
4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 
4 3 4 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 4 3 3 3 4 3 3 2 4 3 4 4 3 3 3 4 3 3 2 4 3 4 
4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 
4 3 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 2 4 3 4 4 3 3 3 3 3 3 2 4 3 4 4 3 
4 3 3 3 2 3 3 2 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 4 
4 4 4 3 2 1 4 2 4 4 4 3 3 4 4 4 4 3 1 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 1 4 4 3 4 4 4 
4 3 3 3 3 2 3 2 3 4 3 3 3 4 4 3 4 3 3 3 4 2 3 3 1 4 3 4 3 3 3 4 2 3 3 1 
4 4 4 3 2 1 4 2 4 4 4 3 3 4 4 4 4 3 1 4 4 3 4 4 4 4 4 4 3 1 4 4 3 4 4 4 
4 3 3 3 3 2 3 2 3 4 3 3 3 4 4 3 4 3 3 3 4 2 3 3 1 4 3 4 3 3 3 4 2 3 3 1 
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Lampiran 5. Hasil Uji Prasyarat 
Hasil Uji Normalitas 
 
 
One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 
 
Dukungan 
Sosial 
Kesiapan 
Mental Berkarir 
N 50 50 
Normal Parameters
a,b
 Mean 111.04 117.44 
Std. Deviation 12.167 23.167 
Most Extreme Differences Absolute .181 .142 
Positive .181 .126 
Negative -.141 -.142 
Kolmogorov-Smirnov Z 1.277 1.003 
Asymp. Sig. (2-tailed) .077 .267 
a. Test distribution is Normal. 
b. Calculated from data. 
 
Hasil Uji Linier 
 
ANOVA Table 
 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 
KESI
APA
N 
MEN
TAL 
BER
KARI
R * 
DUK
UNG
AN 
SOSI
AL 
Between Groups (Combined) 12774.558 25 510.982 .907 .596 
Linearity 21.279 1 21.279 .038 .848 
Deviation from 
Linearity 
12753.279 24 531.387 .943 .557 
Within Groups 13523.762 24 563.490   
Total 26298.320 49 
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Hasil Uji Hipotesis 
 
Correlations 
 DUKUNGAN 
SOSIAL 
KESIAPAN 
MENTAL 
BERKARIR 
DUKUNGAN SOSIAL Pearson Correlation 1 .580
**
 
Sig. (2-tailed)  .000 
N 50 50 
KESIAPAN MENTAL 
BERKARIR 
Pearson Correlation .580
**
 1 
Sig. (2-tailed) .000  
N 50 50 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
 
 
 
